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Liebe Leserinnen und Leser,

die neue Ausgabe der Gesunde Stadte-Nachrichten liegt vor Ihnen
und zeigt die Vielfalt gesundheitsférderlicher Manahmen, Initiati-
ven und Netzwerkstrukturen, die unsere tagliche Arbeit pragen. Im
Herbst 2024 feierten wir gemeinsam das 35-jahrige Bestehen unse-
res Netzwerkes. Die in diesem Heft beschriebenen Beispiele sind
nur ein kleiner Ausschnitt der zahlreichen Aktivitaten, die unsere
Mitgliedskommunen und ihre Partner vor Ort engagiert umsetzen.

In Bad Honnef setzt sich die Ehrenamtsinitiative ,,Wir fiir's Klima“
fiir eine lebenswerte und klimawandelresiliente Stadt ein (S.12).
In Berlin Friedrichshain-Kreuzberg spazieren Menschen verschie-
dener Herkunft und Alters gemeinsam durch den Bezirk, um ihre
Nachbarschaft und einander besser kennenzulernen — unterstiitzt
durch zahlreiche Initiativen und das Bezirksamt (S.15). In Dort-
mund kooperiert das Gesundheitsamt mit einer Kinderklinik, um
mehrsprachiges Informationsmaterial fiir Eltern zu entwickeln und
so die gesundheitliche Aufklarung der Stadtgesellschaft zu star-
ken (S. 20). In Dresden ermdglicht eine kleinrdumige Gesundheits-
berichterstattung die Ableitung politischer Empfehlungen und eine
gezielte Gesundheitsplanung (S. 22). Diese Beispiele zeigen ein-
drucksvoll, wie vielfltig Gesundheitsforderung auf kommunaler
Ebene gelebt wird. Doch sie machen auch deutlich, dass solche
Aktivitaten keine Selbstlaufer sind - sie brauchen stabile Struktu-
ren, engagierte Akteurinnen und Akteure und vor allem politischen
Riickhalt. Gesundheitsforderung und Pravention sind kein ,,nice
to have“, sondern essenzielle Bestandteile der Daseinsvorsorge.
Dennoch sind sie in vielen politischen Entscheidungsprozessen
nicht ausreichend verankert.

Wir erleben immer wieder, dass Gesundheitsforderung und Praven-
tion unter Finanzvorbehalt stehen und dass ihre Umsetzung maf-
geblich von politischen Mehrheiten abhangt. Werden Fordermittel
gestrichen, riicken niedrigschwellige Angebote fiir sozial benach-
teiligte Gruppen in den Hintergrund. Werden gesundheitliche
Belange nicht in die Stadtentwicklung integriert, entstehen Quar-
tiere, die soziale Ungleichheiten verstarken, statt sie zu reduzieren.
Werden Klimaanpassungsmafnahmen nicht konsequent umge-
setzt, hat das direkte Folgen fiir die Gesundheit, insbesondere fiir
altere Menschen, chronisch Kranke oder Menschen mit geringem
Einkommen, die sich, beispielsweise vor Hitze, nicht einfach zuriick-
ziehen oder schiitzen kénnen.

Gesundheit ist politisch. Sie ist ein Ausdruck von sozialer Gerechtig-
keit, gesellschaftlichem Zusammenhalt und demokratischer Teil-
habe. Wenn gesellschaftliche Entwicklungen dazu fiihren, dass
bestimmte Gruppen systematisch benachteiligt oder ausgegrenzt
werden, dann ist auch ihre gesundheitliche Situation in Gefahr. Wir
wissen, dass Armut krank macht. Wir wissen, dass soziale Isola-
tion das Risiko fiir psychische und physische Erkrankungen erhoht.
Und wir wissen, dass ein funktionierendes Gemeinwesen, das
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auf Solidaritat und Mitgestaltung setzt, gesundheitsforderlich ist.
Deshalb miissen wir als Stadte und Gemeinden gemeinsam dafiir
eintreten, dass Gesundheitsforderung nicht als Randthema behan-
delt wird, sondern als eine Kernaufgabe, die eng mit sozialen und
gesellschaftlichen Fragen verbunden ist.

Auch auf internationaler Ebene wird immer deutlicher, wie sehr
gesundheitliche Themen von politischen Weichenstellungen abhan-
gen. Die Weltgesundheitsorganisation (WHO), die mit ihrer Healthy
Cities Initiative eine der Grundlagen unseres Netzwerkes geschaf-
fen hat, steht zunehmend unter politischem Druck. In einer Zeit, in
der globale Krisen — von Pandemien {iber Klimawandel bis hin zu
sozialen Ungleichheiten - nach entschlossenem Handeln verlan-
gen, erleben wir gleichzeitig eine wachsende Skepsis gegeniiber
wissenschaftsbasierten Strategien und multilateraler Zusammen-
arbeit. Dabei sind globale Gesundheit und lokale Gesundheits-
forderung untrennbar miteinander verbunden: Die Prinzipien, die
die WHO weltweit vertritt — Gesundheitsgerechtigkeit, Teilhabe,
Nachhaltigkeit - sind genau die Werte, fiir die wir uns in unseren
Stadten einsetzen.

Es liegt an uns, diese Werte aktiv zu verteidigen. Unser Netzwerk
lebtvon Kooperation, gegenseitiger Unterstiitzung und dem gemein-
samen Engagement fiir eine gesunde und lebenswerte Zukunft. Die
nachfolgenden Berichte zeigen, wie viel wir erreichen kénnen, wenn
wir zusammenarbeiten. Gesundheitsforderung kann und muss ein
Beitrag zur Demokratie sein, indem sie Menschen befdhigt, ihre
Umwelt aktiv mitzugestalten und sich fiir ihre eigenen Belange
einzusetzen. Auch auf dem Kongress Armut & Gesundheit im Marz
2025 haben wir dazu spannende Impulse diskutiert.

Eine gesunde Zukunft fiir alle zu gestalten, bleibt unser zentra-
les Anliegen. Lassen Sie uns gemeinsam daran arbeiten, dass
gesundheitliche Chancengleichheit nicht nur ein Ziel bleibt, son-
dern gelebte Realitat in unseren Stadten und Gemeinden wird.

Mit herzlichen Griien,
Ihr Redaktionsteam der Gesunde Stadte-Nachrichten
Jana Bauer, Miriam Boger, Annette Christ, Reiner Stock & Marion Wolf

Miriam Boger
Mariop Wolf
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: AUGSBURG 36.00 Einwhner:innen

____ GESUNDE STADT SEIT 2000

Projekt AuF leben

Das Gesundheitsamt der Stadt Augsburg und der Turn-
verein Augsburg 1847 e.V. setzen mit dem Bayerischen
Turnverband das Projekt ,,AuF leben®“ — ein bundesweit
angelegtes Projekt mit Bewegungsangeboten fiiralle iber
60 Jahren — in Augsburg um. Das libergeordnete Ziel ist
dabei Menschen ab 60 Jahren, die bisher nur wenig oder
gar keine Bewegung in ihrem Leben hatten, in Bewegung
zu bringen und zu regelmafiger Aktivitat zu motivieren.
Die Forderung des Projekts erfolgt mit Mitteln der gesetz-
lichen Krankenkassen im Rahmen des GKV-Biindnisses
fiir Gesundheit.

Nach der Auftaktveranstaltung im Mai 2023 konnten
bereits in der zweiten Jahreshalfte 2023 zwei Kursange-

© Bild: FooTToo/Shutterstock.com

bote geschaffen werden. Nach einer Anlaufphase von ein
paar Wochen wurden die Kurse von den Teilnehmerinnen
und Teilnehmern gut angenommen. Um das Sportange-
bot niederschwellig zu halten, waren die Kurse kostenlos
und es bedurfte keiner Anmeldung. Dies erschwerte die

.-,r-AuF leben::

'V uno FIT

Kursplanung fiir die Trainerin, da die konkrete Teilneh-
merzahl nicht bekannt war. Die Bewerbung der Kurse

© Bild: Deutscher Turner-Bund e. V.



Aus den Kommunen

erfolgte im gesamten Stadtgebiet, z. B. im Seniorenbeirat, alle Seniorinnen und Senioren sind zur Verstetigung in
Seniorenberatungsstellen, Freibddern und der Stadt- den Verein eingetreten.
bibliothek.

Insgesamt wurden die angebotenen Kurse mit ca. 30
Bewegungsanfangern und -fortgeschrittenen gefiillt. Die
unterschiedlichen Leistungsniveaus der Teilnehmerinnen
und Teilnehmer stellten eine Herausforderung in der Kurs-
gestaltung dar.

Durch die regelméaBige Teilnahme an den Kursen hat sich

jedoch eine positive Gruppendynamik entwickelt und

© Bild: pikselstock / Shutterstock.com
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Interaktive Ausstellung im Rathausfoyer

2. Forum Vitales Bad Honnef

prasentierte Teddyarzte und die
Apotheke der Zukunft

Zum 2. Mal fand in Bad Honnef das Forum Vitales Bad
Honnef statt. Auf der ganztdgigen Veranstaltung konnte
man sich im Kursaal an den Messestdanden und bei Vor-
tragen liber Aspekte gesunden Lebens informieren.

Wenn die Veranstaltung aufgrund des demografischen
Wandels auch mehr die dltere Generation im Blickfeld
hatte, so freuten sich die Jiingsten auf den Besuch in
der ,,Praxis“ der Teddyérzte Dr. Thilo Schmalbach und
Dr. Tilman Geikowski. Dort konnten sie ihre geliebten
Kuscheltiere auf Herz und Nieren untersuchen lassen.

Mit der Aktion versuchen die Mediziner, den Kindern die
Angst vor dem Praxisbesuch zu nehmen.

Neben den Teddydrzten prasentierten sich unter ande-
rem Horakustikgeschafte, Heilpraxen, Rehazentren und
Sportstudios sowie die Wohnberatungsstelle des AWO
Kreisverbandes. Auch die Stadt Bad Honnef war mit dem
Stand der Senioren- und Pflegeberatung vertreten.

Ein Highlight des Forums war ein Modell eines Gesund-
heitszentrums der Zukunft — erbaut aus tiber 18.000 Lego-



steinen. Dr. Tobias Gantner mit seiner HealthCare Futu-
rists GmbH zeigte die Apotheke der Zukunft, den dane-
ben liegenden Supermarkt der Zukunft und die Ohne-
arztpraxis der Zukunft, die von Pflegekraften gefiihrt wird.
Unter Anwendung digitaler Spitzentechnologie sollen
solche Modelle eine moderne Gesundheitsversorgung
ermoglichen und dabei auch Marktentwicklungen bertick-
sichtigen.

Da der Fachkraftemangel auch in den medizinischen
Berufen immer starker spiirbar wird, war es erfreulich,
dass eine Pflegefachschule und eine Berufsfachschule
beim Forum Vitales Bad Honnef vertreten waren. Interes-
sierte konnten sich dort, mit einer Berufsberatung iiber
Ausbildungsmadglichkeiten aber auch iiber Arbeitsange-
bote im Gesundheitsbereich informieren.

Schirmherr des Forums war NRW-Gesundheitsminister
Karl-Josef Laumann. Da er aus gesundheitlichen Griinden

leider nicht selbst vor Ort sein konnte, schickte er seine
GruBbotschaft per Video.

Aus den Kommunen

Organisiert und durchgefiihrt wird das Forum Vitales
Bad Honnef von den Kooperationspartnern Gesundes
Bad Honnef e.V., der Seniorenvertretung der Stadt
Bad Honnef und der Stadt Bad Honnef, die im Zuge des
Forderprojektes ,,Zukunftswerkstatt Kommunen* (ZWK)
die Auswirkungen des demografischen Wandels unter-
sucht und den Herausforderungen mit nachhaltigen
Strategien begegnen will.

Das Forum Vitales Bad Honnef wird auch im nédchsten
Jahr wieder stattfinden. Nahere Informationen unter:
www.vitales-bad-honnef.de

KONTAKT

Iris Schwarz

Pflegeberatungsstelle der Stadt Bad Honnef
iris.schwarz@bad-honnef.de

7.

r

v. l. n. r.: Iris Schwarz (Pflegeberatungsstelle der Stadt Bad Honnef), Barbara Boecker und
Dr. Hans-Christoph Anders (Vorstand Seniorenvertretung Bad Honnef) an ihrem Stand im Kurhaus der Stadt Bad Honnef. © Bild: Florette Hill
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LJWir furs Klima®

Die Ehrenamtsinitiative ,,Wir fiirs Klima* blickt auf ein
erfolgreiches erstes Jahrihres Bestehens zuriick. Mit zahl-
reichen Aktionen — von Expertenvortrdgen zum Heizen
von morgen bis hin zu Griinpatenschaften — haben die
Ehrenamtlichen aus Bad Honnef einen wertvollen Beitrag
zum Klimaschutz in der Stadt geleistet. Wahrend einer
Pressekonferenz stellten Vertreter der vier Klima-Teams
die bisherigen Erfolge vor und gaben einen Ausblick auf
geplante Projekte.

Das Team ,,Energie” will Antworten finden auf die Frage:
»Wie heizen wir morgen — wie gelingt die Warmewende?“,
Dazu hat das Team bereits mehrere Informationsveran-
staltungen organisiert. Hier informierten Fachleute die
Honnefer Biirgerschaft sachlich und neutral iiber energie-
sparende Losungen zur Gebdudeenergieversorgung und
energetischen Sanierung, tiber Chancen und Schwierig-
keiten bei der Umsetzung sowie iiber Férdermoglich-
keiten. Weitere Vortrage sind bereits in Planung.

Das Team ,,Mobilitat“ widmet sich den Schwerpunkten
E-Carsharing, der Sensibilisierung fiir den Radverkehr
in der Stadt und der Werbung fiir den 6ffentlichen Nah-
verkehr. E-Carsharing ist ein Baustein auf dem Weg zu
einerklimafreundlicheren Mobilitat. Dieses Projekt wurde
von der Stadt, dem Energieversorger Bad Honnef AG, der
Carsharing-Genossenschaft und der Genossenschaft
Biirgerenergie Siebengebirge ins Leben gerufen. ,,Wir fiirs
Klima*“ stellt hierfiir Ortsteilpaten, die iiber das E-Car-
sharing informieren und es so bekannter machen. Ganz
aktuell hat das Team eine Vortragsreihe zum Thema
»Mobilitdt der Zukunft“ gestartet.

Das Team ,,Anpassung an den Klimawandel* setzt sich
fir mehr naturnahes Griin und die Artenvielfalt in Bad
Honnef ein. Es hat bereits erfolgreich die Ubernahme
mehrerer Griinpatenschaften in Bad Honnef vermittelt.

BAD
HONNEF

ehrenamilich | generationsiibergreifend | engagiert

Zur Forderung von MaBnahmen fiir eine lebenswerte
Stadt, auch in Hitzeperioden, plant es beispielsweise
Bankpatenschaften und die Errichtung von Trinkbrun-
nen. In regelmafig stattfindenden Vortragen geht es um
Themen wie naturnahe Gdrten und Balkone, Wildbienen
und andere niitzliche Insekten, resiliente Pflanzen und
Gefahren durch Starkregen.

Das Team ,,Kreativ* unterstiitzt die anderen Teams in der
Kommunikation und versucht, moglichst viele Menschen
in Bad Honnef zu erreichen und fiir das Thema zu begeis-
tern. Mit dem Projekt der ,,essbaren Stadt“ will das Team
zudem Lebensmittel mitten in der Stadt anbauen und
Bad Honnef so ein bisschen klimaresilienter machen.

Schon bei der Griindungsveranstaltung hatte die Vertre-
tung der Verwaltung versprochen, nach einem Jahr zu
einem Workshop einzuladen, um gemeinsam die geleis-
tete Arbeit zu evaluieren und in die Zukunft zu blicken:
mit neuen ldeen, aber auch mit neuen ehrenamtlichen
Interessierten. Bei der Veranstaltung stellten die vier
Teams ihre bisherige Arbeit vor. Anhand von zentralen
Fragestellungen diskutierten sie ihre zukiinftigen Projekte
und stimmten die Arbeitsweise untereinander ab. Die
Ergebnisse wurden im Anschluss dem gesamten Plenum
vorgestellt und zusammengefasst.

KONTAKT

Kathrin Schmidt

Klimaschutzbeauftragte Stadt Bad Honnef
klimaschutz@bad-honnef.de

© Bild: Stadt Bad Honnef
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Netzwerk Kinderschutz Bad Honnef

Das Gesetz zum Schutz des Kindeswohls und zur Weiter-
entwicklung und Verbesserung des Schutzes von Kindern
und Jugendlichen in Nordrhein-Westfalen (Landeskinder-
schutzgesetz NRW) sieht u. a. vor, den Kinderschutz durch
bessere Kooperation der verschiedenen Akteure, die mit
Kindern, Jugendlichen und ihren Familien zu tun haben,
zu stdrken. Daher sind die Jugenddamter zum flachende-
ckenden Auf- und Ausbau von Netzwerken zur interdis-
ziplindren Zusammenarbeit bei der Wahrnehmung des
Schutzauftrags bei Kindeswohlgefiahrdung (Netzwerke
Kinderschutz) verpflichtet.

Am 15. Mai 2024 fand eine grofRe Auftaktveranstaltung
fur das Netzwerk Kinderschutz Bad Honnef im Kurhaus
statt. Vertreten waren Fachkrafte aus dem Bereich der

Kinder- und Jugendhilfe, der Sozialverwaltung und der

Eingliederungshilfe ebenso wie Fachkrafte aus dem
Gesundheitswesen, aus dem Bereich der Justiz und der
Polizei- und Ordnungsbehdrden sowie aus dem System
Schule. Nach Grufworten des Biirgermeisters der Stadt
Bad Honnef Otto Neuhoff und der Jugendamtsleiterin
Andrea Fuchs sowie einem musikalischen Beitrag der
Kinder- und Jugendkantorei an der Erloserkirche folgte
der fachspezifische Teil der Veranstaltung.

Die Netzwerkkoordinatorin Kinderschutz der Stadt Bad
Honnef Stephanie Gotte stellte in einem Impulsvortrag
die rechtlichen Grundlagen fiir das Netzwerk Kinderschutz
sowie den Hintergrund, die Aufgaben und die Ziele des
Netzwerks dar und hielt fest: ,,Ganz entscheidend fiir
wirksamen Kinderschutz und schnelle effektive Zusam-
menarbeit im konkreten Einzelfall einer (mdglichen)

EX g

wWunschmauer®, © Bild: Pressestelle Stadt Bad Honnef



12 Aus den Kommunen

Kindeswohlgefdahrdung ist es, in der falliibergreifen-
den Netzwerkarbeit die Aufgaben, Moglichkeiten und
Grenzen der verschiedenen Akteure herauszuarbei-
ten, Verfahrens- und Qualitatsstandards festzulegen
und Mitteilungswege transparent zu machen.*

Im Zentrum des Vortrags von Regine Umbach vom
Kompetenzzentrum Kinderschutz NRW stand das
Gedicht von Cindy, einem 12-jahrigen Madchen, {iber
seine Erfahrungen mit der Maschinerie des Hilfesys-
tems nach Offenlegung sexualisierter Gewalt. Nach
dem Gedicht hdtte man eine Stecknadel im gut gefiill-
ten Saal fallen horen kénnen. Festzuhalten ist, dass
es darauf ankommt, den Blick immer wieder auf das
Kind zu lenken, um der Gefahr entgegenzuwirken,
dass es mit all seinen Angsten, Fragen, Hoffnungen,
Wiinschen und Bediirfnissen hinter dieser Maschine-
rie verschwindet.

In der Pause hatten die Teilnehmenden die Gelegen-
heit zum Austausch untereinander und zur Informa-
tion tber die praventiven Angebote vor Ort auf dem
Markt der Méglichkeiten im Beratungszentrum Frithe
Hilfe. Info- und Mitmachstande der Frithen Hilfen,
des Kinderschutzbundes, des Stadtjugendrings, der

LWunschmauer®, © Bild: Pressestelle Stadt Bad Honnef

Caritas, der Gleichstellungsbeauftragten, des Sozialpsy-
chiatrischen Zentrums Eitorf, des Fachdienstes Soziales,
Integration und Ehrenamt und der Fachberatung Kita und
Kindertagespflege luden nicht nur die Fachkrafte, son-
dern auch interessierte Familien ein, sich mit dem Thema
Pravention und Kinderschutz zu beschéftigen.

Nach der Pause wurde in — von Fachkréaften des Jugend-
amts begleiteten — Austauschgruppen diskutiert, welche
Bedeutung Kooperation fiir den Kinderschutz hat, was
gute Kooperation im Kinderschutz ausmacht, welche Fall-
stricke bestehen, was die Erwartungen an das Netzwerk
Kinderschutz sind, welche Vorteile das Netzwerk fiir die
verschiedenen Akteure bietet, wie die Netzwerkarbeit
aussehen konnte und welche Fortbildungsbedarfe ge-
sehen werden.

In der anschlieBenden, von der Netzwerkkoordinato-
rin Friihe Hilfen und praventiver Kinderschutz Marion
Kramer moderierten Podiumsdiskussion mit Vertreter*in-
nen aus dem Bereich der Kinder- und Jugendhilfe, der
Polizei, der Justiz, der Schule und dem Gesundheits-
wesen wurden die Ergebnisse aus den Austauschgruppen
vorgestellt und diskutiert.

Die Veranstaltung endete mit einem Ausblick auf das
Herbsttreffen des Netzwerks Kinderschutz Bad Honnef

am 18. September 2024. m




BERLIN FRIEDRICHSHAIN-KREUZBERG 293.000 Einwohner:innen
GESUNDE STADT SEIT 1999

© Bild: Aleksandr Medvedkov / Shutterstock.com

GEHMEINSAM UNTERWEGS

IN FRIEDRICHSHAIN-KREUZBERG

Erste warme Sonnenstrahlen, Vogelgezwitscher und
bliihende Wiesen im Stadtgriin sind ein hervorragender
Anlass, sich den Winterstaub von den Schenkeln zu klop-
fen und an der frischen Luft in Kontakt und Bewegung zu

kommen.

In diesem Sinne hat die Planungs- und Koordinierungs-
stelle Gesundheit des Bezirksamtes Friedrichshain-Kreuz-
berg in Kooperation mit engagierten freien Tragern aus
dem Bezirk, der Seniorenvertretung und dem Ehrenamt-
lichen Dienst des Bezirksamtes Senior*innen zu den
Spazieraktionstagen ,,Ge(h)meinsam geht’s — an die frische
Luft!“ eingeladen. Die Aktionstage sind ein jahrlich statt-

findendes Event, das gemeinsam mit anderen Bezirken
Berlins im Rahmen der Arbeit des Gesunde Stadte-Netz-
werk Regionalverbundes Berlin umgesetzt wird. Das Land
Berlin beteiligt sich regelmafig im Rahmen des Landes-
programms ,,Berlin bewegt sich®“ der Senatsverwaltung
fiir Wissenschaft, Gesundheit und Pflege daran.

In Friedrichshain-Kreuzberg wurde vom 03. April 2024,
dem Tag der dlteren Generationen, bis zum o5. Mai 2024,
dem europdischen Protesttag fiir Menschen mit Behinde-
rung, ein breites Portfolio an Angeboten umgesetzt. Es
handelte sich tiberwiegend um bereits bestehende Ange-
bote der beteiligten Nachbarschafts- und Stadtteilein-
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richtungen, kombiniert mit unterschiedlich langen urba-
nen Spaziergdngen fiir alle Anforderungsniveaus. Die kos-
ten- und barrierefreien Spaziergdange waren grundsatzlich
nicht auf eine Altersgruppe begrenzt, aber im Schwer-
punkt zundchst auf Senior*innen 60+ ausgerichtet.

Die Senior*innen konnten auf diese Weise aus einem
Potpourri an Themen in Kombination mit Spaziergdngen
wahlen: So wurden Spaziergange mit der Férderung der
digitalen Teilhabe von Senior*innen im Rahmen des Pro-
jekts ,Digital-Kompass“ kombiniert, etwa durch das Trai-
ning des Umgangs mit Routenplanungs-Apps auf dem
Smartphone und dersich anschlieBenden gemeinsamen
Begehung der geplanten Route. Andere Spaziergange
stellten die historische Kiezarchitektur und Kunst in den
Mittelpunkt: Welche Geschichte erzdhlen die Hauser-
fassaden und StraBennamen im Kiez? Wer waren die krea-
tiven Kopfe hinter den Plastiken, die auf Platzen oder am
Stralenrand stehen? Was haben Strafienziige im Laufe
der Geschichte erlebt? Wie funktioniert ein Regenriick-
haltebecken? Kunstinteressierte spazierten gemeinsam
zu Ateliers und Galerien und besuchten Ausstellungen
klassischer und moderner Kunst. Andere inspizierten
in lokalen Parkanlagen Denkmaler und sprachen iiber
historische Besonderheiten. Auf einer Route mit dem
Namen ,,KulTour” wurden Bewegungsiibungen mit kultu-
rellen Informationen kombiniert. Die ,,Omas for Future
verbanden einen Spaziergang mit einem anschlieBen-
den Klima-Quiz, das fiir das Thema Umweltgerechtigkeit
sensibilisierte.

Weil Kulinarisches lockt und Menschen ins Gesprdach
bringt, klangen viele Spaziergdnge in Zusammenkunft
bei Speisen und Getrdanken aus. Ein Angebot verkniipfte
den Spaziergang nach dem Motto ,,Gemeinsam is(s)t man
weniger allein“ mit dem Genuss und der gemeinsamen
Zubereitung internationaler Kostlichkeiten in der Markt-
halle IX.

Die Evaluation der Spaziergangsaktionstage mit allen
beteiligten Tragern brachte zentrale Learnings an die
Oberflache: Die Spaziergangsaktionstage waren ohne
eine aktive Beteiligung der freien Trager, der kommunalen

Begegnungsstadtten sowie insbesondere das ehrenamt-

lichen Engagement der Spaziergangsbegleiter*innen
nicht in dieser Weise zustande gekommen. Die Teilneh-
menden haben von dem Angebot auf eine vielféltige Art
und Weise profitiert. So haben die Teilnehmenden einer-
seits die Vielfalt der Angebotsstruktur im eigenen Kiez
kennengelernt und wurden andererseits fiir die im bau-
dichten Bezirk vorhandenen Ruhe- und Naturoasen als
Rickzugs- und Bewegungsort sensibilisiert. Erfreulich

war die gelungene Ansprache von neuen Interessent*in-
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© alle Bilder: Nachbarschaftshaus Urbanstrafe e. V., Fotograf: Tim Unsal



nen flir die Angebote der Stadtteileinrichtungen. Zudem
wurden einige der Angebote liber den Angebotszeit-
raum hinaus verlangert. Themen und Bedarfe, mit denen
die freien Trager taglich beschaftigt sind, fanden wah-
rend der Spaziergdnge ihren Platz (z.B. Einsamkeit im
Alter, Umweltverschmutzung im Kiez, Alterserkrankun-
gen und Bewegung als Pravention). Uber die Aktion wur-
den Akteure miteinander vernetzt, die auch zukiinftig
zusammenarbeiten werden. Die Teilnehmenden haben
ein grofRes Interesse bekundet an einer Wiederholung der

Aktionstage in 2025.
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Neben diesen positiven Ergebnissen gab es auch sicht-
bare Grenzen und Entwicklungspotenziale. Zu den Gren-
zen gehoren eindeutig die personell und zeitlich knappen
Ressourcen der freien Trager und derVerwaltung. Das war
insbesondere in der Planung und Umsetzung der Offent-
lichkeitsarbeit fiir die Spaziergangsaktionstage spiirbar.
Wie ist die Zielgruppe der dlteren Menschen am besten
zu erreichen? Welche Kommunikationswege eignen sich
am besten? Wie viel Zeit ist vorab fiir die Offentlichkeits-

arbeit einzuplanen?

Obwohl von den Spaziergdngen im Aktionszeitraum der
tiberwiegende Teil sehr gut besucht war, gab es auch
Angebote, die wegen fehlender Teilnehmendenzahlen
nicht umgesetzt werden konnten. Die Bedeutung einer
guten Kommunikation der Angebote im Detail ist daher

Aus den Kommunen

Friedrichshain-Kreuzberg
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Mitglied im Gesunde Stédte-Netzwerk
der Bundesrepublik Deutschland

© Bild: Bezirk Friedrichshain-Kreuzberg von Berlin

hervorzuheben. So sollten Informationen wie Ansprech-
partner*innen, Telefonnummer fiir Anmeldung und Riick-
fragen, Routenlangen, Sitzmoglichkeiten auf der Route
und Toiletteninfrastruktur fiir das jeweilige Angebotin der
Bewerbung genau beschrieben und fiir die Interessierten
einfach zu finden sein.

Das Organisationsteam der Spaziergangsaktionstage
hat viel fiir die Umsetzung der Aktionstage in 2025 mit-
nehmen kdnnen. Das Angebotsportfolio soll zukiinftig
durch die Gewinnung weitere Akteur*innen aus dem
Bezirk erweitert werden und die Offentlichkeitsarbeit
besser an die Altersgruppe adaptiert werden. Zentrales
Ziel fiir 2025 ist weiterhin, die Teilhabe Alterer an Gesund-
heits-, Bildungs- und Kulturangeboten zu férdern und
die bestehende Angebotsstruktur im Bezirk sichtbar zu
machen. Eine gute Grundlage dafiir ist geschaffen. Wenn
es Ende 2024 in die Planung geht, heift es wieder,,Ge(h)

meinsam Unterwegs!“

KONTAKT

Monika Vuong, Leiterin Kontaktstelle
PflegeEngagement, Volkssolidaritdt e. V.
monika.vuong@volkssolidaritaet.de

Kilian Erlen, Koordinator Gesundheitsforderung
und Pravention, Planungs- und Koordinierungs-
stelle Gesundheit

kilian.erlen@ba-fk.berlin.de
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BERLI MIE 3.886.000 Einwohner:innen
GESUNDE STADT SEIT 2002

© Bild: frank_peters / Shutterstock.com

Gesund in Berlin - Stadtteile im Blick

Im Rahmen der ,,Pravention und Gesundheitsforderung teiligten Stadtquartieren. Das Férderprogramm wird durch
in Lebenswelten® sollen die Krankenkassen ,,insbeson-  Gesundheit Berlin-Brandenburg e.V. koordiniert. Aus-
dere den Aufbau und die Starkung gesundheitsforder-  fiihrliche Informationen finden sich auf www.gesundin-
licherStrukturen“fordern (§ 20aAbs.1SGBV).Seitdemhat  berlin.org und in den GSN-Nachrichten 2022, S. 46 — 48.
sich ein ,bunter Strauf“ an unterschiedlichen Koopera-
tionen zwischen Kommunen und Krankenkassen entwi-  Im Folgenden méchten wir zentrale Lernerfahrungen
ckelt, welche sich alle in Umfang, Organisation und Ver-  aus dem ersten Programmdurchlauf teilen:
antwortungs- bzw. Kompetenzaufteilung unterscheiden. Stelle sicher, dass sich die Aktivitdten des Forder-
programms in laufende Prozesse der Gesundheits-

In Berlin haben sich das GKV-Biindnis fiir Gesundheit und forderung in der Kommune oder im Quartier integrieren.
das Land Berlin zu einem Férderprogramm zusammenge- Wir laden Fachkrafte verschiedener Ressorts und mit
funden, das Stadtteilzentren fiir Gesundheitsférderung unterschiedlichen Verantwortlichkeiten ein, priorisie-
starken mdchte. Unter dem Namen ,,Gesund in Berlin — ren Handlungsschwerpunkte und planen gemeinsam
Stadtteile im Blick“ (GiB) férdert das Programm zwischen Projektforderungen und begleiten diese in Projekt-

2021 und 2024 insgesamt 33 Projekte in sozial benach- steuerungsrunden. Dabei legen wir besonders



Wert darauf, das Fachwissen und die Kompeten-
zen der Beteiligten anzuerkennen und ihnen die
Entscheidungsmacht iber Schwerpunktsetzung
und Ausgestaltung der Projekte zuzugestehen. Die
Zusammenarbeit entwickelt im Lauf der Zeit eine
eigene Dynamik und in der Regel folgen auf unsere
Projektforderungen sich anschlieBende Prozesse.
GKV-Férderungen konnen Landes- und kommunale
Programme sinnvoll ergdnzen und ermdglichen die
»Starkung® bestehender Strukturen sowie die
notwendige Qualifizierung von Personen und die
Entwicklung von Organisationen. Wir beraten und
bestdrken Trager von Projekten dahingehend. Die
Projektkonzepte werden nicht nur mit uns, sondern
mit Fachakteur*innen flir den Sozialraum entwickelt.
In Projektsteuerungsrunden werden die Konzepte
hinsichtlich ihrer Praxistauglichkeit tiberpriift. In
Werkstattveranstaltungen werden laufende Hand-
lungsansatze im kollegialen Miteinander gemeinsam
besprochen und wechselseitig Wissen transferiert.
Forderprogramme adressieren bestenfalls nicht nur
die Bedarfe vulnerabler Personengruppen, sondern
beriicksichtigen auch die Kapazitdten und Kompe-
tenzen gemeinniitziger Trdger, die die Projekte vor

Ort umsetzen. In dem strukturellen Abhéngigkeitsver-

haltnis von Férdermittelgebenden und -empfangen-
den besteht die Aufgabe darin, Trdger im Sinne der

Qualitatsentwicklung zu starken und zu unterstiitzen.

Die ,,Kriterien fiir gute Praxis der soziallagenbezoge-
nen Gesundheitsforderung” des Kooperationsver-
bundes Gesundheitliche Chancengleichheit sind ein
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geeignetes Instrument fiir die Konzepterstellung. In
Projektsteuerungsrunden setzen wir uns konstruktiv
mit den Projektfortschritten auseinander.

Wenn wir es nicht gemeinsam schaffen, die Welt von
der ,,Projektitis“ zu befreien, dann lasst uns die Pro-
jektfinanzierungen fair und wertschatzend gestalten.
Die Arbeit mit Menschen in belastenden Lebenslagen
benotigt Zeit, Raum — und ausreichende Mittel.

Wir Uiberpriifen regelmafig unsere Verfahren und
Prozesse entlang der Bedarfe der Projekttragenden
und ermdéglichen auch im Projektverlauf eine Anpas-
sung des Vorgehens, stets in Abstimmung mit den
beteiligten Akteur*innen. Dariiber hinaus nehmen
wir Tragern moglichst viele administrative Tatigkeiten
ab, wie z.B. die Organisation von Steuerungsrunden
oder das Verfassen von Protokollen.

Unser letztes Fazit: Das System der Gemeinwesen-
arbeit ist sehr angestrengt. Die Anzahl der Stressoren
tiberwiegt die positiven Effekte. Die Gemeinwesen-
arbeit wird von intrinsisch motivierten Menschen ge-
tragen. Es ist die Aufgabe von Akteur*innen wie GiB,
an dieser Stelle die Notwendigkeit besserer Ver-

héltnisse zu benennen und dafiir mitzuarbeiten. m

© Bild: Gesundheit Berlin-Brandenburg e. V. (2021)
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DORTMUND 612.000 Einwohner:innen .
GESUNDE STADT SEIT 1991

© Bild: bbeck_photography / Shutterstock.com

Kindergesundheit starken -
Elternkompetenz férdern!

Wenn ein Kind Bauchschmerzen hat, kann das an einem
Magen-Darm-Infekt liegen — aber auch an bloBer Aufre-
gung oder gar einer akuten Blinddarmentziindung. Wah-
rend eine Aufregung schnell verflogen sein diirfte, ist
eine Blinddarmentziindung durchaus gefdhrlich. Da ist
es nachvollziehbar, dass Eltern schnell verunsichert sind
und in die Kinderklinik oderin die Kinderarztpraxis gehen.

Kinderkliniken und -arztpraxen, aber auch das Gesund-
heitsamt erleben immer wieder, dass Eltern aufgrund
grofler Besorgnis hadufiger professionelle Hilfe aufsu-
chen, obwohl diese nicht notig gewesen ware. Durch den

Wegfall der klassischen Grofifamilien vererben sich
Gesundheitskompetenzen nicht mehrautomatisch weiter.
Dazu kommt, dass man im Internet viele beunruhigende
Fehlinformationen finden kann. Die Folgen sind volle Not-
fallambulanzen oder lange Wartezeiten in Kinderarzt-
praxen, was das System und das medizinische Personalin
der Versorgung und Beratung an die Grenzen bringt.

Die Stadt Dortmund und das Klinikum Dortmund méchten
die gesundheitliche Aufklarung in der Stadtgesellschaft
verbessern. Daher haben Prof. Dr. Dominik Schneider,
Direktor der Kinderklinik des Klinikums Dortmund, der



auch Vorstandsmitglied der Deutschen Gesellschaft fiir
Kinder- und Jugendmedizin (DGK]) ist, und die Gesund-
heitsdezernentin der Stadt Dortmund, Birgit Zoerner,
eine innovative Kampagne fiir Eltern ins Leben gerufen.
Je nach Bedarf kdnnen verschiedene und mehrsprachige
Medien in Beratungsgesprdchen, in der Klinik, in Praxen,
bei Netzwerkpartnern oder im Gesundheitsamt zum Ein-

satz kommen.

Zu den funf haufigsten Krankheitsbhildern Bauchschmer-
zen, Fieber, Husten, Halsschmerzen und Durchfall wurden
sprachlich niederschwellige Flyer entwickelt. Bislang
stehen sie in deutscher, arabischer und tiirkischer
Sprache zur Verfligung, weitere Sprachen folgen. Dazu
gibt es auch kurze und verstandliche Videoclips von
Prof. Schneider mit Nachvertonung und Untertiteln in tiir-
kischer, russischer, rumanischer, persischer, franzdsischer
und bulgarischer Sprache. Alle Informationsmaterialien
sind digital auf der Seite des Gesundheitsamtes sowie in
der Integreat-App der Stadt Dortmund zu finden.

Wahrend der Pandemie hat das Gesundheitsamt die
gesamte Stadtgesellschaft mit mehrsprachigen Corona-
Videos sehr gut erreichen kdnnen. Diese positive Erfah-
rung soll nun genutzt werden, um die Gesundheitsfor-
derung von Kindern und Jugendlichen zu optimieren.
Mit Prof. Schneider und der Kinderklinik ist ein wichtiger
Akteur im Bereich der Gesundheitsversorgung von Kin-
dern und Jugendlichen zum Projektpartner des Gesund-
heitsamtes in Sachen Gesundheitsforderung geworden.

Das Infomaterial liegt auch in den Praxen der niederge-
lassenen Kinderdrztinnen und -drzte aus und sollim kom-
menden Jahr gemeinsam mit ihnen evaluiert werden. Die
Kampagne ist ein Baustein des Dortmunder Kinderge-
sundheitsziels: Alle Kinderin Dortmund wachsen gesund
auf. Zu weiteren Themen wie Erndhrung und Bewegung
sollen dhnliche Kampagnen folgen.

Zur Realisierung des Projektes konnte auf unterschied-
liche Ressourcen und Kompetenzen zuriickgegriffen wer-
den. Die Videos und deren Bearbeitung sowie die Gestal-
tung und der Druck der Flyer erfolgen durch den eigenen
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Fachbereich fiir Marketing und Kommunikation. Die
Ubersetzungen konnten durch muttersprachliche Kom-
petenzen innerhalb der Verwaltung oder von Netzwerk-
partner*innen realisiert werden. Inhaltlich konnte auf
Texte der Deutschen Gesellschaft fiir Kinder- und Jugend-
medizin zuriickgegriffen werden, die durch eine Expertin
im Gesundheitsamt in die sogenannte ,,einfache Spra-
che® iibersetzt wurden.

Die Flyer und Videos finden Sie auf der Seite:
»Mein Kind ist krank“ | dortmund.de oder ausge-
schrieben unter: dortmund.de/meinkindistkrank

KONTAKT
Michael Schneider
Presse- und Offentlichkeitsarbeit

Gesundheitsamt Dortmund, Koordinationsstelle
mschneider@stadtdo.de
Gesundheitsamt | dortmund.de

Prof. Dominik Schneider, Direktor der Kinderklinik des Klinikums Dortmund,
Katharina Weigt-Usinger, Arztin im Kinder- und Jugendgesundheitsdienst,
Gesundheitsamt Dortmund, © Bild: Gesundheitsamt Dortmund
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DRESDEN 574.000 Einwohner:innen
GESUNDE STADT SEIT 1991
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Der Dresdner Gesundheitsindex

Eine kleinrdumige Darstellung relevanter Gesundheits-
datenistfiireine bedarfsorientierte und integrierte Gesund-
heitsplanung essenziell. Leider fehlt es in bundesdeut-
schen Gesundheitsamtern bisher an Gesundheitsdaten,
insbesondere zum Gesundheitszustand von Erwachsenen,
dem Gesundheitsverhalten und der Gesundheitsversor-
gung. Mit dem Verbundvorhaben RESILIENT (,,Der Dresd-
ner Gesundheitsindex — ein kleinrdumiges Monitoring
des Gesundheitsstatus, Gesundheitsverhaltens und des
Zugangs zu Gesundheitsversorgung®) soll diesem Defi-
zit begegnet werden. Gefordert durch das Bundesminis-
terium fiir Gesundheit wird in dem dreijahrigen Vorhaben
eine Methodik zur kleinrdumigen Darstellung von Gesund-
heitszustand, Gesundheitsverhalten und Gesundheitsver-

sorgung sowie von relevanten Gesundheitsdeterminanten
entwickelt. In Kooperation mit Wissenschaftlerinnen des
Zentrums fiir evidenzbasierte Gesundheitsversorgung
(ZEGV) der TU Dresden entsteht in Dresden ein umfang-
reiches Gesundheitsmonitoring. Teil des Projektver-
bundes sind zudem die Gesundheitsamter der Stadte
Stuttgart und Frankfurt am Main, welche den Ansatz im
Projektverlauf anwenden und libertragen werden.

Ziel ist es, durch die integrierte Betrachtung der Deter-
minanten die Identifikation mehrfachbelasteter Gebiete
zu ermoglichen, um verhaltens- und verhédltnisbezogene
MaBnahmen im Sinne des Health in All Policies Ansatzes
individuell fiirjedes Stadtgebiet ableiten zu konnen. Diese




gehen wiederum in die strategische Gesundheitsplanung
ein. Zudem kénnen Bedarfe quantifiziert und Empfehlun-
gen fiir politische Entscheidungstragerinnen formuliert
werden. Die integrierte Gesundheitsherichterstattung
bietet das Potenzial fiir ein Gesundheitsbudget im Sinne
einer bedarfsgerechten Allokation finanzieller Mittel fiir
Mafinahmen der Gesundheitsférderung und Pravention.

Kern des Vorhabens ist die Entwicklung und
Berechnung von Indizes

zum Gesundheitszustand

zum Gesundheitsverhalten

zur Gesundheitsversorgung

zur Sozialen Lage

zu den Umweltbedingungen.

Diese Indizes sollen in einem Gesundheitsatlas alters-
gruppen- und geschlechtsdifferenziert dargestellt und
integriert betrachtet werden. Mehrfachbelastungen in
einem Stadtgebiet kénnen so identifiziert und quantifiziert
werden. Gleichzeitig konnen Vergleiche zum stadtischen
Mittel gezogen und zeitliche Verldaufe generiert werden.
Zusatzlich sollen erganzende Einzelindikatoren z.B. zur
Demografie die Indizes besser interpretierbar machen.
Fiir die Gesamtstadt wird zudem der Deprivationsindex
des RKI ermittelt. Die Indizes zu Gesundheitszustand,
-verhalten und -versorgung basieren maigeblich auf GKV-
Routinedaten. Hierflir werden Kooperationen mit Einzel-
kassen als auch den Kassendrztlichen Vereinigungen der
jeweiligen Bundesldanderangestrebt und die datenschutz-
rechtlichen Grundlagen beriicksichtigt.

Weitere Datenquellen umfassen
Daten der Gesundheitsamter, insbesondere zu
Untersuchungen der Kinder und Jugendlichen
Daten der Statistikdmter, z.B. soziale und
demografische Indikatoren
Daten der Umwelt- und Planungsamter, z.B. zu
Larmbelastung, Luftqualitdt, Warmeentwicklung,
Griin- und Freizeitflachen
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Wichtig zu wissen:

Der Dresdner Ansatz soll auch auf andere Kom-
munen und Landkreise iibertragbar sein. Neben
der Erprobung der Ubertragbarkeit in Frankfurt am
Main und Stuttgart wird im Rahmen des Vorhabens
ein Handlungsmanual fiir interessierte Kommunen
entwickelt, welches unter anderem Umsetzungs-
schritte, Indikatorenlisten und Mustervorlagen
enthalt. Auch wird es projektspezifische Veran-
staltungen geben, die liber die Methodik und die
Ubertragbarkeit informieren. RESILIENT hat somit
das Potenzial, die Gesundheitsberichterstattung
in bundesdeutschen Gesundheitsamtern nach-
haltig zu verbessern und eine bedarfsorientierte
strategische Gesundheitsplanung zu ermoglichen.

Aktuelle Informationen, Prdasentationen von Tagungen,
Informationen zum Projektablauf und den Projektpartnern
finden Sie auf der Projektwebsite
www.dresden.de/gesundheitsindex.

KONTAKT

Dr. Freya Trautmann
Wissenschaftliche Mitarbeiterin
Amt fiir Gesundheit und Pravention
Landeshauptstadt Dresden
www.dresden.de/gesundheitsindex

Autoren: Freya Trautmann?, Peggy Looks?, Annette Galante-Gottschalk?, Peter Tinnemann3, Anna Kiihne*, Jochen Schmitt’, Frank Bauer
‘Landeshauptstadt Dresden, Amt fiir Gesundheit und Prdvention, ?Landeshauptstadt Stuttgart, Gesundheitsamt, 3Stadt Frankfurt am Main,
Gesundheitsamt, “Medizinische Fakultdt Carl Gustav Carus der TU Dresden, Lehrstuhl Offentliche Gesundheit am Zentrum fiir evidenzbasierte
Gesundheitsversorgung, *“Medizinische Fakultdt Carl Gustav Carus der TU Dresden, Zentrum fiir evidenzbasierte Gesundheitsversorgung
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Ein Netzwerk, das Zugange schaftt

Orte des Kummers, wo man im Stuhlkreis sitzt und iiber
sein Leid spricht — dieses Bild kommt vielen Menschen
in den Sinn, wenn sie an Selbsthilfe denken. Und oft wird

Maren Kochbeck, Geschdiftsfiihrerin Selbsthilfe e. V., Leiterin des Projekts
wJunge Selbsthilfe Frankfurt“ © Bild: Fotograf Dominik Buschardt

dieses Bild mit dlteren Menschen assoziiert, die von ihren
chronischen Krankheiten berichten. ,Selbsthilfe ist kein
Konzept fiir alte Menschen, sondern ein Anker fiir alle,
die einen sicheren Ort suchen®, sagt Maren Kochbeck,
Geschaftsfiihrerin des Selbsthilfe e.V. und Leiterin des
Projekts ,,Junge Selbsthilfe Frankfurt“. Mit ihr haben wir

Uiber das Thema Selbsthilfe gesprochen.

Selbsthilfe wird oft mit der dlteren Generation in Ver-
bindung gebracht. Wie trigt die Selbsthilfe-Kontakt-
stelle Frankfurt dazu bei, dieses Vorurteil abzubauen
und Selbsthilfe auch fiir jiingere Menschen attraktiv zu
machen?

Das Vorurteil, Selbsthilfegruppen seien vor allem etwas
fiirdltere Menschen, ist leider weit verbreitet. Wirin Frank-



furt setzen alles daran, dieses Missverstandnis auszurdu-
men. Selbsthilfe ist fiiralle Generationen da — gerade auch
fiir junge Menschen, die zunehmend mit psychischen,
sozialen oder gesundheitlichen Problemen zu kdmpfen
haben. Unsere Erfahrung zeigt, dass junge Menschen
durchaus Interesse an Selbsthilfe haben, wenn sie sehen,
dass es um authentischen Austausch und Unterstiitzung
in einem geschiitzten Raum geht — ohne als ,,anders“
abgestempelt zu werden. Die jungen Selbsthilfegruppen,
die sich an Menschen zwischen 18 und 35 Jahren richten,
bieten genau das: einen Ort, an dem man ohne Fassade
sein kann und Menschen trifft, die dhnliche Erfahrungen
machen. Hier wird deutlich, dass Selbsthilfe keine Frage
des Alters ist, sondern eine Frage des Bediirfnisses nach
Unterstiitzung und Gemeinschaft.

Wie werden junge Menschen auf die Selbsthilfeange-
bote aufmerksam gemacht und welche Rolle spielt die
Offentlichkeitsarbeit dabei?

In unserer Kommunikation ist es uns wichtig, junge Men-
schen nicht nur mitzudenken, sondern sie gezielt anzu-

Finde deine
Selbsthilfe-

gruppe

th S 069 5594 44
Ayw.selbsthilfe-frankfurt.net
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sprechen. Dazu
haben wir eine Pla-
kat-

tenkampagne in

JUNGE
SELBSTHILFE

Frankfurt

und Postkar-

Frankfurt umgesetzt
und einen Themen-
flyer fiir die ,,Junge
Selbsthilfe“ entwi-
ckelt, der bewusst
ein etwas anderes,
Hfrischeres Design
hat. Neben diesen
klassischen Wegen
wir aber

stellen Fﬁr junge

Menschen

van 18 bis 35 Jahsen

immer wieder fest,
dassvorallem aktu-

elle und ehemalige
Teilnehmer*innen ‘o4 Selbsthilfe eV.

grofRartige Multipli-

kator*innen sind, indem sie Menschen in ihrem Umfeld

ermutigen, eine Selbsthilfegruppe zu suchen.

- Finde deine
Selbsthilfe-

gruppe

RKLICH IST.

8 Selbsthilfe eV,

rankfurt, Jugend- und Sozialamt Frankfurt und GKV—SersmllleﬁgLung in Hessen.

- www.selbsthilfe
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24 Aus den Kommunen

Wie hat sich die ,,Junge Selbsthilfe Frankfurt* seit dem
Start im Jahr 2018 verdandert?

Als wir das Projekt gestartet haben, gab es ein Phdnomen:
Es gab immer wieder junge Selbsthilfegruppen, die mit
vielen Teilnehmer*innen gestartet sind und sich dann
innerhalb weniger Monate wieder aufgel6st haben. Das
war fiir uns als Kontaktstelle echt frustrierend.

Und noch schlimmer: Fiir die jungen Menschen war es
wahrscheinlich keine positive Erfahrung mit einer Selbst-
hilfegruppe. Das hat uns auf die Idee gebracht, den jun-
gen Gruppen etwas mehr Unterstlitzung anzubieten, um
ndher dran zu sein, vielleicht frither von Herausforde-
rungen zu erfahren, um dann rechtzeitig Gesprachsan-
gebote machen zu kénnen. Das handhaben wir bis heute
so. Das heif3t, wenn wir ldngere Zeit keinen Kontakt zu
einer jungen Gruppe haben, fragen wir nach, wie es der
Gruppe geht. Wenn wir sehen, dass die Treffen einer jun-
gen Gruppe in den Rdumen der Kontaktstelle wochen-
lang ausfallen, bieten wir proaktiv einen Besuch an.

Keine Angst.
Keine Klischees.
Nur Menschen
ie du und ich

twird finanziell gefort
e der GKV-Selbsthifef?

© Bilder: Selbsthilfe-Kontaktstelle Frankfurt

Empfinden die Gruppen das nicht als Kontrolle?

Ganz und gar nicht. Denn was wir klar kommunizieren:
Es sind Angebote, die jederzeit, ohne Vorbehalt und ohne
Begriindung abgelehnt werden kdnnen — und es gibt
auch Gruppen, die das tun. Wir unterstiitzen nur, wenn
es gewl{inscht ist.

Gibt es dariiber hinaus Kontakt zu den jungen Gruppen?
Wir beziehen die jungen Gruppen ein, wenn wir, wie im
Herbst 2024, Fortbildungen oder Veranstaltungen zum
Thema ,Junge Selbsthilfe“ durchfiihren. Dann ist es unser
Ziel, dass nicht nur wir Fachkréfte tiber die Zielgruppe
und das Projekt berichten, sondern dass die jungen
Menschen selbst zu Wort kommen und aus ihrer Pers-
pektive schildern, wie sie die Gruppe erleben und wie sie
von ihrem Netzwerk in der Selbsthilfe profitieren.

Viele Fachleute empfinden das Feld ,,Junge Selbsthilfe*
als Herausforderung. Wie ist es Ihnen gelungen, eine
solche Erfolgsgeschichte zu schreiben?

Aus unserer Sicht gibt es mehrere Erfolgsfaktoren:

1. Mit dem Kaffee Plauderkreisel und gemeinsamen
Veranstaltungen mit den jungen Selbsthilfe-Aktiven
haben wir Formate geschaffen, bei denen Menschen
sowohl in ihrem Umfeld als auch zum Teil in der
Offentlichkeit iiber ihre positiven Selbsthilfe-
erfahrungen sprechen.

2. Wir sind verldsslich erreichbar. Unser Beratungs-
telefon, das zwolf Stunden in der Woche mit
Fachkraften besetzt ist, ist eine niedrigschwellige
Maoglichkeit, mit uns ins Gesprach zu kommen.

3. Wir stehen den Gruppen bei Bedarf kurzfristig fuir
gemeinsame Reflexion und konkrete Unterstiitzung
zur Verfiigung. So kann vieles frithzeitig besprochen
und aufgefangen werden.

4. Wir haben seit Projektbeginn die gleichen Ansprech-
personen, die die Gruppen und unsere Aktionen
begleiten.



5. Nicht zuletzt verdanken wir unseren Erfolg auch
unseren Forderern: Seit 2018 erhalten wir fiir das
Projekt eine Férderung durch das Jugend- und Sozial-
amt der Stadt Frankfurt. Die GKV-Selbsthilfeforderung
Hessen unterstiitzt verldsslich die Selbsthilfe-
Kontaktstelle Frankfurt und fiir das Kaffee Plauder-
kreisel ist es uns aktuell gelungen, eine Forderung
durch die Stiftung Polytechnische Gesellschaft zu
erhalten. Dafiir sind wir sehr dankbar!

»lrauen Sie sich! Auch mit wenig
(finanziellen und zeitlichen)
Ressourcen kénnen wir viel
bewegen — nicht nur flir die

jungen Menschen, sondern fiir

unser gesamtes Themenfeld. “

Sie haben das Kaffee Plauderkreisel erwdhnt -

was ist das?

Unser ,Kaffee Plauderkreisel” ist ein offener Treff fiir
junge Menschen zwischen 18 und 35 Jahren, die sich fiir
Selbsthilfe interessieren oder bereits in einer Selbsthilfe-
gruppe aktiv sind. Es findet etwa einmal im Quartal in
den Rdumen der ,,Cocina Argentina“, einem Restaurant
bei uns im Haus, statt und bietet den Teilnehmer*innen
die Moéglichkeit, sich in ungezwungener Atmosphdre bei
einem sonntdglichen Brunch kennenzulernen, auszutau-
schen und einfach eine gute Zeitzu haben. Das Besondere
daran ist, dass wirimmer eine Mitmach-Aktion organisie-
ren — vom Pldatzchenbacken bis zum Trommelworkshop
— alles ohne Verpflichtungen. Man kann einfach spon-
tan vorbeikommen und entscheiden, woran man sich
beteiligen mdchte. Dieses Format hilft sehr, ins Gesprdch
zu kommen, Beriihrungsdangste abzubauen und jungen
Menschen den Weg in eine Selbsthilfegruppe zu ebnen.
Ziel ist es, ihnen einen Raum zu bieten, in dem sie sich
wohlfiihlen und tiber ihre Selbsthilfeerfahrungen, ihre
aktuellen Sorgen und Wiinsche sprechen kdnnen.

Aus den Kommunen 25

¢ Selbsthilfe e.V.

www.selbsthilfe-frankfurt.net

Junge Selbsthilfe

K AFFEE

PLAUDER
KREISEL

KENNENLERNEN. AUSTAUSCHEN.

Fiir junge Menschen

Cocina Argentina, Sonnemannstr. 5, 60314 Frankfurt bis Mitte 30

Wir danken herzlich

® m Jugend- und Sozialamt Frankfurt
oo o fr die Unterstiitzung des Projekts
SOZIAAMT ,Junge Selbsthilfe Frankfurt”

der Stiftung Polytechnische Gesell-
schaft fiir die Forderung des ,Kaffee
Plauderkreisel”

I

Was wiirden Sie anderen mit auf den Weg geben, die
ebenfalls eine junge Selbsthilfegruppe griinden bzw.
unterstiitzen wollen?

Trauen Sie sich! Auch mit wenig (finanziellen und zeitli-
chen) Ressourcen kénnen wir viel bewegen — nicht nur
fur die jungen Menschen, sondern fiir unser gesamtes
Themenfeld. Wir sehen immerwieder: Menschen, die ein-
mal eine positive Erfahrung mit einer Selbsthilfegruppe
gemacht haben, melden sich wieder, wenn sie erneut
in eine Lebenssituation kommen, in der sie sich einen
Austausch unter Gleichbetroffenen wiinschen. Auf diese
Weise sichern wir auch die Zukunft der Selbsthilfe.

Wir danken fiir das Gesprach.

KONTAKT

Maren Kochbeck, Geschaftsfiihrerin Selbsthilfe e. V.
Selbsthilfe-Kontaktstelle Frankfurt
service@selbsthilfe-frankfurt.net
selbsthilfe-frankfurt.net
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Kommunale Gesundheitsforderung

Kommunale Gesundheitsférderung ist eine Aufgabe des
offentlichen Gesundheitsdienstes. Diese umfasst auch
die Entwicklung von gesundheitsforderlichen Struktu-
ren und Planungsprozessen. Gesundheitsforderung und
Pravention sind generationsiibergreifende Themen
der Projekt- sowie Offentlichkeitsarbeit des Amtes fiir
Gesundheit und Versorgung der Stadt Gera. Dafiir sind
verhaltens- und verhéltnispraventive Manahmen Grund-
lagen der fachbezogenen — sowie Offentlichkeitsarbeit.

Dazu gehort zur Gestaltung kommunaler Wirklichkeiten
die strategische Einbindung von Gesundheitsférderung
und Prdvention in den integrierten Sozialplan. Ebenso fin-
den die Themen Beriicksichtigung in weiteren {ibergrei-
fenden gesamtstddtischen Planungsprozessen.

Zur Umsetzung der kommunalen Gesundheitsforderung
der Stadt Gera ist seit mittlerweile zehn Jahren das Netz-
werk ,,Gesunde Kommune“ aktiv, welches vom Amt fiir
Gesundheit und Versorgung der Stadt Gera organisiert
und koordiniert wird. Darin tauschen sich verwaltungs-
interne und -externe Akteure zu gesundheitsforder-
lichen Themen aus und setzen gemeinsam Projekte um.
Seit 2014 trifft sich das Netzwerk mindestens zweimal
jahrlich mit dem Ziel, Netzwerke und Angebote in Bezug
auf die Gesundheit der Geraer Biirgerinnen und Biirger
zu erfassen und der Prdaventionskette zuzuordnen.* Bei-
spielsweise fand zum Thema ,,Hitzepravention* im Mai
2024 ein Netzwerktreffen im Tierpark Gera statt. Gemein-
sam mit Expertinnen und Experten aus diesem Bereich —
z.B. dem Klimaschutzbeauftragten der Stadt Gera sowie



Mitarbeitern der Abteilung Hygiene und des Geo-Infor-
mationssystems — wurde lber hitzepraventive Manah-
men informiert. Das Amt fiir Gesundheit und Versorgung
der Stadt Gera orientiert sich dabei an der kommunalen
Hitze-Toolbox, welche als Unterstiitzung zum Schutz der
Bevolkerung vor Ort dient.2 Mit der Weiterleitung von
Hitzewarnungen des Deutschen Wetterdienstes, der Er-
stellung eines Hitzeflyers, der Beteiligung bei der Offnung
von Verwaltungsgebduden zur Bereitstellung von offent-
lichen Trinkwasserzugangen fiir die Bevélkerung sowie
der Beteiligung an der Erarbeitung kiihler Aufenthalts-
orte leistet das Geraer Amt fiir Gesundheit und Versor-
gung einen Beitrag zur Hitzepravention.

Auch die Forderung von Gesundheit und Wohlbefinden
dlterer Menschen ist eine bedeutsame gesellschaftliche
Aufgabe. Zu diesem Thema fiihrt das Amt fiir Gesundheit
und Versorgung seit 2020 ein krankenkassengeférder-
tes Projekt im Rahmen des Forderprogrammes ,,Gesund
alt werden“ des GKV-Biindnisses fiir Gesundheit durch.
Dazu fand im Februar 2024 ein Beteiligungsworkshop mit
Akteuren aus dem Netzwerk ,,Gesunde Kommune*, Mit-
arbeitern des Projektes AGATHE und dem Seniorenbeauf-
tragten der Stadt Gera statt. Unterstiitzt wurde die Ver-
anstaltung von der AGETHUR - Landesvereinigung fiir
Gesundheitsforderung Thiiringen e.V. zum Thema
»Gesundheit & Alles Gute! — Fiir mehr Lebensqualitdt im
Alter!?“, Es wurde an einem gemeinsamen Verstandnis
fur Krankheitsprdvention und Gesundheitsforderung
gearbeitet sowie Ideen zur Umsetzung eines gesunden
Alterns in Gera gesammelt.

Mit der Gesundheitspartnerschaft der AOK PLUS - Ge-
sundheitskasse fiir Sachsen und Thiiringen setzt das
Geraer Amt fiir Gesundheit und Versorgung ebenfalls seit
2020 ein weiteres Programm der Krankenkassen um. Mit
dem Ziel, eine lebensweltgerechte Férderung der Gesund-
heit im Kindes- und Jugendalter der Stadt Gera zu errei-
chen, werden Projekte zur Unterstiitzung der allgemeinen
und psychischen Gesundheit von Kindern und Jugend-
lichen gefordert — insbesondere in Kita, Schule, Familie
und sozialem Umfeld. Zur Unterstiitzung schulischer
Praventionsarbeitwurden beispielsweise ein Praventions-

'Vgl. Audit ,,Familiengerechte Kommune“ 2015

Arbeit am Thema ,,Gesund dlter werden“im Rahmen des kommunalen Forder-
programms des GKV-Biindnisses fiir Gesundheit, © Bild: Stadtverwaltung Gera

katalog sowie ,,sChOOLcards* — als Methodenmaterial
zur seelischen Gesundheitsforderung in verschiedenen
Sprachen — erarbeitet. Im Weiteren wurden fiir den Uber-
gang von der Kita in die Schule in Zusammenarbeit mit
den Frithen Hilfen der Stadt Gera sowie dem Kinder- und
Jugendarztlichen Dienst Schuleingangsinformations-
tliten zusammengestellt. Weiterhin konnten sich zu Be-
ginn dieses Jahres Kinderschutzbeauftragte aus Kinder-
tageseinrichtungen in Gera zu der Thematik ,,Suchtbelas-
tete Familiensysteme* weiterbilden.

Neben MaRnahmen der Gesundheitsforderung und Pra-
vention unterstiitzt das Amt fiir Gesundheit und Versor-
gung ebenfalls Akteure aus der Gesundheitsversorgung.
Mit Hinblick auf die aktuelle medizinische Versorgungs-
situation beteiligt sich das Amt am gemeinsamen Projekt
des Universitdtsklinikums Jena in Zusammenarbeit mit
derKassendrztlichen Vereinigung Thiiringens. So wird die
Bereitstellung der mobilen Post-COVID-Ambulanzin Gera
organisatorisch unterstiitzt. Diese behandelt Menschen
mit Post-COVID-Symptomen und bietet eine ortsnahe
Diagnostik und Behandlung an. Die kommunale Lebens-
welt ist von hoher gesundheitlicher Relevanz fiir die dort
lebenden Menschen. Sie hat unmittelbaren Einfluss auf
ein gesundes Aufwachsen, Leben und Altwerden der
Bevolkerung der Stadt Gera. Daherist es den Akteuren vor
Ort wichtig, Strukturen fiir eine gelingende Gesundheits-
forderung umzusetzen und im Sinne der Praventionskette
generationsiibergreifende Mafnahmen zu entwickeln
und anzubieten.

KONTAKT

Stadtverwaltung Gera

Amt fiir Gesundheit und Versorgung
Team Gesundheitsforderung
gesundheitsfoerderung@gera.de

2umwelt.thueringen.de/fileadmin/oo1_TMUEN/Unsere_Themen/Klima/Klimaanpassung/Toolbox_Thueringen.pdf
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Imagefilm zur Verbesserung der 6ffentlichen

Wahrnehmung von Selbsthilfegruppen

Der gemeinschaftlichen Selbsthilfe ein Gesicht geben und
Menschen auf diesen Bereich aufmerksam machen, das
war uns als lokale Kontaktstelle im Zuge der Gesundheits-
forderung wichtig. Im Zeitraum von Juni bis September
2023 haben wir deshalb den Imagefilm ,Selbsthilfe-
Unterstiitzung und Selbsthilfegruppen in GieRen“ produ-
ziert, der von der IKK Classic als Projekt gefordert wurde.

Umsetzung

Von Beginn an spielte der Aspekt der Partizipation eine
wichtige Rolle. Zundchst wurden im Rahmen eines Vor-
treffens mit interessierten Selbsthilfegruppen Konzep-
tion, Ablauf und die Dreharbeiten geplant. Auch daten-

schutzrechtliche Aspekte spielten dabei eine Rolle (z.B.:
»Mdchte ich, dass jeder weif3, welche Erkrankung ich
habe?“). Schnell wurde deutlich, wie wichtig es den
Beteiligten war, Menschen von ihren positiven Erfahrun-
gen in der Selbsthilfe zu berichten — alle Anwesenden
wollten dabei sein, keine Frage! Besonders wichtig fiir
uns war auch der lokalpatriotische Bezug zu Giefen und
seinen Sehenswiirdigkeiten. Zu den Drehorten zdhlten
schliefilich u.a. die ,drei Schwatzer” im Stadtzentrum
(stehen sie doch fiir den regelmé&Bigen informellen Aus-
tausch untereinander), aberauch der schéne historische
botanische Garten und die lebendige Lahn. Es sprudel-
ten die Ideen.



Inhalt

Der Imagefilm beginnt mit einer kurzen Einfithrung zur
Rolle der Kontaktstelle, die eine wichtige Funktion in
der psychosozialen Versorgungsstruktur von Stadt und
Landkreis einnimmt und bestehende Selbsthilfegruppen
ebenso wie Ratsuchende unterstiitzt. Im Film wird auch
die lange Selbsthilfe-Tradition GieBens verdeutlicht —
fand hierdoch immerhin 1977 an der hiesigen Universitdt
das erste Forschungsprojekt zu Selbsthilfegruppen statt.
Nicht zuletzt dieser Aspekt sowie die Vorreiterrolle 1987
als Modellregion eines Forderprogramms des Bundes-
ministeriums verleiht Gieen in Fachkreisen die Bezeich-
nung ,Wiege der Selbsthilfe®. Der Hauptteil des Image-
films ist Selbsthilfe-Aktiven gewidmet, die in kurzen,
sehr personlichen Statements berichten, warum sie sich
in der gemeinschaftlichen Selbsthilfe engagieren und
wieso sie diese als niitzlich erleben. Fiir die Beteiligten
bedeutet Selbsthilfe letztendlich: ,Akzeptanz“, ,,Authen-
tizitat“, ,Unterstiitzung®, ,,Geborgenheit®, , Hilfsbereit-
schaft®, ,Gemeinsame Stdrke* und noch so viel mehr. Am
9.9.2023 feierte der Imagefilm schliefilich auf unserem
Selbsthilfe-Tag auf der Grof3leinwand der Kongresshalle
Premiere. Einigen der beteiligten Akteure war die Aufre-
gung deutlich anzusehen. Der Imagefilm erhielt durchweg
positive Resonanz von Zuschauern sowie von Vertretern
aus Politik und dem Gesundheitswesen. Der Applaus galt
ganz den beteiligten Akteuren, die mit ihren bewegenden
und eindriicklichen Statements fiir die Selbsthilfe warben.

Fazit

Der nahezu ausschliefilich von ehrenamtlich Engagier-
ten getragene Bereich der gemeinschaftlichen Selbst-
hilfe nimmt eine wichtige Bedeutung im kommunalen
Gesundheitsbereich ein. In den meisten Fillen geht es
um chronische Erkrankungen und Behinderungen, aber
auch um Sucht und psychische Erkrankungen sowie um
soziale Themen. Selbsthilfegruppen kdnnen keine medi-
zinische oder therapeutische Behandlung ersetzen, sie
konnen aber eine durchaus sinnvolle Erganzung darstel-
len. In diesem Projekt konnte der partizipative Ansatz
von Beginn an umgesetzt werden und der Mehrwert der
gemeinschaftlichen Selbsthilfe fiir Betroffene und Ange-
horige aufgezeigt werden. Diese tolle Zusammenarbeit
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zwischen der Kontaktstelle und den Selbsthilfe-Aktiven
bleibt uns als Kontaktstelle in Erinnerung, den Aktiven
ganz sicherebenso. Eine fruchtbare Verbindung zwischen
Profis und Selbsthilfe-Aktiven, oder wie man auch sagt:
den ,,Experten in eigener Sache*.

Der Imagefilm ist auf der Homepage
der Kontaktstelle abrufbar sowie
UberYouTube — sowohl mit als auch
ohne Untertitel:
selbsthilfekontaktstelle-giessen.de

www.youtube.com/watch?v=N3jMhQPS_gM

KONTAKT

Florian Czieschinski

Kontaktstelle fiir Selbsthilfegruppen
info@selbsthilfekontaktstelle-giessen.de

" A
< anderenzu helfen*.
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Aufbau einer Stabsstelle
Pravention und Gesundheitstorderung

in Gottingen

mithilfe von Mitteln des Paktes fiir den OGD

Wahrend der COVID-19-Pandemie hat sich gezeigt, dass
der Offentliche Gesundheitsdienst (OGD) personell
gestadrkt, moderner und digitaler werden muss, um Kri-
sen und Herausforderungen besser gegeniiber stehen
zu konnen. Um diese Ziele zu erreichen, wurde 2020 der
Pakt fiir den Offentlichen Gesundheitsdienst vom Bund
und den Ldndern beschlossen. Fiir den Zeitraum 2021 bis
2026 stehenvom Bund insgesamt vier Milliarden Euro fiir
den OGD in ganz Deutschland zur Verfiigung.

Die iibergeordnete Aufgabe kommunaler Gesundheits-
dmter ist es, die Gesundheit der Bevéolkerung zu férdern
und zu schiitzen. Um dies zukiinftig noch besser umset-
zen zu kénnen, wurden am Gesundheitsamt fiir die Stadt
und den Landkreis Gottingen aus den Mitteln des Paktes
fiir den OGD zusétzliche Stellen geschaffen.

Neben der personellen Starkung im Infektionsschutz
und einem Forderprogramm zur Digitalisierung wurde die



Stabsstelle Pravention und Gesundheitsforderung seit
Anfang 2023 schrittweise aufgebaut.

Die Stabsstelle gliedert sich in die Bereiche Gesund-
heitsberichterstattung und Gesundheitsplanung. Die
Gesundheitsberichterstattung bildet die Basis fiir die bis-
her fehlende strategische Ausrichtung des Gesundheits-
amtes. Das Aufgabengebiet umfasst das Beschreiben
der gesundheitlichen Lage der Go6ttinger Bevdlkerung.
Anhand strukturierter Erfassung von quantitativen Daten
mit anschlieBender standardisierter Analyse und Inter-
pretation werden Problemfelder identifiziert.

Hohe Prioritat hat die
Verstetigung von
gesundheitsfordernden
Projekten.

Innerhalb der Gesundheitsplanung werden dann gezielte
bedarfsadaptierte Mafinahmen initiiert, umgesetzt und
evaluiert, um den Bedarfen zu begegnen. Die praven-
tiven Gesundheitsangebote sollen dezentral und nied-
rigschwellig ausgerichtet und mit entsprechender
Offentlichkeitsarbeit beworben werden. Auch Veranstal-
tungen mit kommunalen Kooperationspartnern wie Nach-

barschafts- und Familienzentren sind geplant.

Hohe Prioritat hat die Verstetigung von gesundheitsfor-
dernden Projekten. Dieses Ziel wird mit dem Projekt ,,Fit
fiirs Leben — Guter Schulstart durch friihe Pravention in
Stadt und Landkreis Gottingen“ verfolgt. Dieses kosten-
lose Unterstiitzungsangebot in Kindertagesstatten soll
die Gesundheit der Kinder starken, Chancengleichheit
erhdhen und den Schulstart erleichtern. Nach fiinf Jah-
ren erfolgreicher Projektarbeit wurde ein Konzept erar-
beitet, wie eine kommunale Verstetigung gelingen kann.

Aus den Kommunen

Langfristige Forderung integrierter kommunaler
Strategien der Pravention und Gesundheitsforderung
Kommunale Gesundheitsamter erfiillen eine Schliissel-
rolle im Bereich sozialraumbezogener Gesundheitsforde-
rung und Pravention. Das Ziel ist, die Lebensverhéltnisse
aller Bevolkerungsgruppen zu verbessern und sozial
benachteiligte Gruppen verstarkt zu erreichen. Die stra-
tegische Vernetzung von Strukturen und Angeboten ver-
schiedener Fachbereiche und Ressorts, Institutionen
und Multiplikatoren im Gesundheitsbereich wird eine
herausfordernde Aufgabe fiir die Stabsstelle Pravention
und Gesundheitsforderung sein. Die regionale und liber-
regionale Netzwerkarbeit, z.B. mit dem Gesunde Stad-
te-Netzwerk, der Gesundheitsregion Siidniedersachsen
und verschiedenen Fachdiensten der Stadt und dem
Landkreis Gottingen oder die Kooperation mit anderen
Institutionen wie der Universitatsmedizin Gottingen stel-
len weitere wichtige Aufgabenbereiche der Gesundheits-
planung dar.

Ausblick und Verstetigung

Neben den bereits besetzten Stellen innerhalb der
Gesundheitsberichterstattung und Gesundheitsplanung
wird zukiinftig eine Praventionskraft das Team verstar-
ken und bei der Masnahmenumsetzung und Etablierung
von Angeboten unterstiitzen. Durch die Optimierung von
Prozessen erfolgt eine Verlagerung gewisser Kapazitaten,
so dass eine Verstetigung der neu geschaffenen Stellen
tiber das Forderende hinaus moglich sein sollte.

KONTAKT

Kaya Marquardt (Stabstelle Pravention und
Gesundheitsforderung), Angelika Puls (Amtsleitung)
Gesundheitsamt Stadt und Landkreis Gottingen
k.marquardt@goettingen.de
https://serviceportal.goettingen.de/
buergerservice/dienstleistungen/
gesunde-staedte-netzwerk-900000403-0.html

‘Bundesministerium fiir Gesundheit (2023): Pakt fiir den Offentlichen
Gesundheitsdienst,

https://www.bundesgesundheitsministerium.de/themen/gesundheits-

wesen/pakt-fuer-den-oegd.html (Abrufdatum: 20.02.2025)
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Gesund aufwachsen in Hamburg -
Schulgesundheitsfachkrifte an
Hamburger Grundschulen

Die Gesundheitsberichterstattung zeigt einen engen
Zusammenhang zwischen soziodkonomischem Status
und Gesundheitszustand. Zum Beispiel weisen Kinder
in herausfordernder soziookonomischer Lage haufiger
Entwicklungsdefizite, Entwicklungsverzogerungen, psy-
chische Belastungen und Adipositas auf als Kinder, die
bessergestellt sind.*

Das Projekt ,,Gesund aufwachsen in Hamburg — Schul-
gesundheitsfachkrdafte an Hamburger Grundschulen*

unterstiitzt das gesunde Aufwachsen von Kindern durch
Gesundheitsfachkradfte an Grundschulen mit den sozialen
Indizes 1und 2. Das Besondere am Hamburger Projekt ist,
dass die Fachkrafte zu 70 % ihres Aufgabenprofils Maf-
nahmen der Gesundheitsforderung und Prdavention mit
den Kindern umsetzen. Dabei werden die Familien, der
Sozialraum und der Offentliche Gesundheitsdienst einbe-
zogen. Zu 30 % ihres Profils iibernehmen die Fachkrafte
Aufgaben der gesundheitlichen Versorgung von Kindern.
Das Projekt startete im September 2020 und lduft bis



April2025. Derzeit sind 14 Schulen (an 15 Standorten) mit
Schulgesundheitsfachkraften besetzt. Das Projekt wird
gemeinsam vom Verband der Ersatzkassen e.V. und der
Freien und Hansestadt Hamburg finanziert. Derzeit wer-
den Moglichkeiten zur Verstetigung des Projekts gepriift.

Die Projektziele umfassen:

1. Kinder und Eltern in schwierigen Lebenslagen
mit konkreten gesundheitsforderlichen Maf3-
nahmen und Angeboten erreichen,

2. psychische Gesundheit, kdrperliche Gesundheit
und Gesundheitskompetenz der Kinder aktiv
und nachhaltig starken,

3. Zugénge fiir Angebote des Offentlichen
Gesundheitsdienstes (OGD) an diesen Schulen
ausbauen und einzelfallbezogen mit dem
Kinder- und Jugendgesundheitsdienst (KJGD)
zur Versorgung der Kinder beitragen,

4. Gesundheitskompetenz der Eltern erhohen,
die Kooperation zwischen Schule und Eltern
verbessern,

5. die Unterstiitzung von Kindern in Einzel-
situationen, angepasst an die gesundheits-
fordernden Bedarfe.

Um diese Ziele zu erreichen, arbeiten die Schulgesund-
heitsfachkrédfte mit verschiedenen Methoden. Beispiels-
weise setzen sie Malnahmen mit den Kindern insb. in
den Bereichen Bewegung, Erndhrung, Stressbewaltigung,
soziales Miteinander und Medienkonsum im Schulalltag
um (Verhaltenspravention). Des Weiteren unterstiitzen
sie den Aufbau eines gesundheitsforderlichen Rahmens
andenSchulen, beispielsweise bei derVerbesserung der
Essensangebote der Schulmensa in Bezug auf ausgewo-
gene Erndhrung (Verhdltnispravention). Sie iibernehmen
eine Briickenfunktion zwischen Schule, dem Elternhaus,
dem Stadtteil und dem Kinder- und Jugendgesundheits-
dienst und bringen konkrete Angebote des Sozialraums
(z.B. Karate-Stunden fiir die Schiilerinnen und Schiiler)
sowie Angebote des OGD in die Schulen. Die Einbezie-
hung derSorgeberechtigten und Familien bildet ebenfalls

Aus den Kommunen 33

© Bild: Pressmaster / Shutterstock.com

einen Schwerpunktihrer Arbeit. An Schulen werden sie als
Gesundheitsexpertinnen und- experten wahrgenommen
und unterstiitzen anlasshezogen die schulischen Bera-
tungsteams. Nicht zuletzt geho6rt die gesundheitliche Ver-
sorgung, z. B. Versorgung kleinerer Verletzungen oder die
Begleitung chronisch kranker Kinder zu ihren Aufgaben.

Das Projekt wird tiber die Projektlaufzeit wissenschaftlich
begleitet. Die Evaluation belegt eine hohe Wirksamkeit
der Malnahmen in Bezug auf die Erreichung der Projekt-
ziele. Zum Beispiel zeigt die Evaluation einen positiven
Einfluss auf das Gesundheitsverhalten und das Wohl-
befinden der Schiilerinnen und Schiiler sowie auf ihren
schulischen Alltag. Zudem wird eine erhohte Teilhabe der
Schilerinnen und Schiiler am Unterricht und am Schul-
leben durch die gesundheitliche Versorgung sowie ein
verbesserter Zugang des offentlichen Gesundheits-
dienstes an den Schulen festgestellt.

KONTAKT

Venja Kampen

Referentin Gesundheitsforderung und Préavention,
Sozialbehérde Hamburg, Amt fiir Gesundheit
venja.kampen@soziales.hamburg.de

vgl. Faktenblatt Adipositas und Faktenblatt Kindervorsorgeuntersuchungen
U6-Uy; siehe S.128 Hamburger Bildungsbericht Institut fiir Bildungsmoni-
toring und Qualitdtsentwicklung (IfBQ) Hamburg (hamburg.de)
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Erfolgreiche Gesundheitsforderung in zwei Stadtteilen Hannovers:

Das Projekt ,,Gesund
leben — gesund bleiben’

Vor dem Hintergrund steigender Gesundheitskosten und
der demografischen Entwicklung riickt Gesundheitsforde-
rung bei Verantwortlichen fiir Dialoggruppen in Lebens-
welten zunehmend in den Fokus. Besonders Kommunen,
aber auch dem o6ffentlichen Gesundheitsdienst, kommt
hier eine wichtige Schliisselposition zur Férderung der
Lebensqualitdt der Bevolkerung zu.

Das Projekt ,,Gesund leben — gesund bleiben® in den
hannoverschen Stadtteilen Stocken und Mittelfeld ist
ein vielversprechendes Beispiel fiir erfolgreiche Gesund-
heitsforderung auf kommunaler Ebene.

<
. Gegund|ieben
I { Dleiben

Das Projekt, das von 2019 bis 2023 lief, richtete sich vor
allem an Menschen im Alter von 35 bis 55 Jahren. Die
Region Hannover hatin Kooperation mit dem Verband der
Ersatzkassen e.V. (vdek) in Niedersachsen, der Landes-
hauptstadt Hannover und der Medizinischen Hochschule
Hannover als externem Evaluationsinstitut eine Vielzahl
von MaBnahmen in den beiden Stadtteilen entwickelt
und umgesetzt. Diese zielten unter anderem darauf ab,
gesundheitsforderliche Strukturen in den Stadtteilen zu
etablieren, gesundheitsforderliches Verhalten zu initiie-
ren und geschlechterspezifische Zugangswege zur Dialog-
gruppe zu ergriinden sowie die Gesundheitskompetenz



der Dialoggruppe in Bezug auf Prdvention und Gesund-
heitsférderung zu starken.

Nach einer umfassenden Erhebung wichtiger stadtteil-
bezogener und sozialrdumlicher Daten sowie einer Netz-
werkanalyse, einer Bedarfs- und Bediirfniserhebung
unter den lokalen Akteur*innen und der Bewohnerschaft
konnte eine Vielzahl passgenauer Mainahmen entwickelt
werden: Bewegungs- und Erndhrungsangebote, digitale
Gesundheitspldne, Fit & Relaxstationen, Schulungen zum
Thema ,,Gesundheitskompetent im Internet unterwegs*
und die Erstellung eines Wochenplans mit Bewegungsan-
geboten verschiedener Sportvereine im Stadtteil. Insge-
samt konnten zwischen 2.500 bis 3.000 Menschen durch
diese Mafinahmen und verschiedene Bewerbungskandle
direkt erreicht werden.

Das Projekt sah sich mit einigen Herausforderungen kon-
frontiert, insbesondere die Corona-Pandemie hemmte
den Projektverlauf aufgrund von Kontaktbeschrankun-
gen. Gleichzeitig steigerte diese besondere Situation
aber auch das innovative Denken in der MaBnahmen-
und Angebotsgestaltung hin Richtung Digitalisierung.
Insgesamt erzielte das Projekt bedeutende Erfolge, dar-
unter die Ubernahme und Weiterfithrung einiger Angebote
durch lokale Einrichtungen sowie die Schaffung eines gro-
Beren Bewusstseins fiir das Thema Gesundheit(sforde-
rung) innerhalb der Stadtteile. Die Verstetigung einiger
MaBnahmen {iber das Projektende hinaus zeigt das nach-
haltige Potenzial dieses Ansatzes.

Das Projekt,,Gesund leben — gesund bleiben“ liefert wert-
volle Erkenntnisse dariiber, wie Gesundheitsférderung
in Stadtteilen erfolgreich umgesetzt werden kann. Die
Einbindung verschiedener Stakeholder, eine bedarfs-
und bediirfnisorientierte

[ FIT & RELAX

Planung und Umsetzung,
Arbeiten
und eine kontinuierliche

stadtteilnahes

Evaluation erwiesen sich
als Schliisselfaktoren fiir
den Erfolg. Dariiber hin-

aus betont das Projekt die

Aus den Kommunen

Bedeutung der kommunalen Gesundheitsférderung und
die Notwendigkeit einer ganzheitlichen Herangehens-
weise an das Thema Gesundheit. Das Projekt hat gezeigt,
dass durch gezielte MaBnahmen und eine enge Zusam-
menarbeit mit lokalen Akteur*innen gesundheitsforder-
liche Strukturen in Stadtteilen etabliert werden konnen
und gesundheitsforderliches Verhalten initiiert werden
kann. Diese Erkenntnisse sind nicht nur fiir die beiden
hannoverschen Stadtteile relevant, sondern bieten auch
wertvolle Anregungen fiir dhnliche Initiativen in anderen
Gemeinden und Stddten.

Die und

gewonnenen Erkenntnisse

Erfahrungen

PRANRLLIITFADEN
AN DB - L Endibin

sind in einem umfassen-
den Praxisleitfaden zusam-
mengetragen worden,
welcher allen Praktiker*in-

nen und Interessierten als

Hilfestellung zur Verfligung
steht, um eigene Projekte
zur Gesundheitsforderung . _ﬁ‘
in Kommunen zu initiieren. . )

© Bilder: Region Hannover
Dieser ist auf folgenden
Internet-Seiten abrufbar: www.hannover.de/projektge-
sundleben und auf der entsprechenden Projektseite unter

www.gesunde-lebenswelten.com.

Ein Erfolg, der auch auf das Projekt zuriickzufiihren ist,
sind zwei neu geschaffene Vollzeitstellen im Gesund-
heitsamt, die sich in den ndchsten Jahren der Aufgabe
annehmen, die kommunale Gesundheitsférderung fiir
die Region Hannover auszubauen.

KONTAKT

Kyra Leifeld und Lea Wilke

Region Hannover, Fachbereich Gesundheitsmanage-
ment, Team Pravention und Gesundheitsforderung
gesund-leben@region-hannover.de
(projektbezogene Nachfragen)
kommunalgesund@region-hannover.de (Anregungen
und Fragen zur kommunalen Gesundheitsforderung)
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Wie Klimaschutz Gesundheit fordert

Die Frage nach dem Klimawandel und seiner Auswirkung
auf die menschliche Gesundheit ist nicht langer eine
hypothetische Debatte, sondern eine dringliche Reali-
tdt, die uns alle betrifft. Wissenschaftliche Erkenntnisse
haben deutlich gemacht, dass der Klimawandel nicht nur
die Umwelt bedroht, sondern auch erhebliche direkte und
indirekte Auswirkungen auf die menschliche Gesundheit
hat. Von extremen Wetterereignissen {iber Luftverschmut-
zung bis hin zu sich verandernden Krankheitsmustern —
die Herausforderungen sind vielfdltig und erfordern eine
ganzheitliche Betrachtung.

Klimaschutz ist daher nicht nur eine Notwendigkeit zur
Bewahrung der Umwelt, sondern auch ein wirksames Mit-
tel zur Forderung der menschlichen Gesundheit. Maf-
nahmen zur Eindammung des Klimawandels verbessern
unsere Gesundheit aufvielfiltige Weise. Gleichzeitig wirkt
sich gesundheitsforderliches Verhalten positiv auf das
Klima aus.

Dieses Thema stand im Mittelpunkt derVeranstaltung ,,Wie
Klimaschutz Gesundheit fordert“ am 24. Mai 2024 in Han-
nover, organisiert vom Gesundheitsplenum fiir die Region
Hannover, dem Steuerungsgremium fiir die Mitgliedschaft
im Gesunde Stadte-Netzwerk fiir die Region Hannover.

Thomas Perau, Sprecher des Gesundheitsplenums und
Vertreter des Hausdrzteverbands, sowie Marlene Graf,
Leiterin des Fachbereichs Gesundheitsmanagement der
Region Hannover, begriifiten die rund 250 Gaste im Haus
der Region sowie knapp 120 Teilnehmer*innen im Live-
Stream. In ihren GruBworten erlduterten sie die verschie-
denen medizinischen Auswirkungen des Klimawandels,
wie kardiovaskulare Erkrankungen, den Anstieg von Aller-
gien, Krankheiten wie Borreliose und FSME sowie die psy-
chischen Folgen von Extremwetterereignissen.

DerDiplom-Meteorologe, Buchautor und Moderator Sven
Ploger war als Gastredner eingeladen. In seinem Vor-
trag ,,Zieht euch warm an, es wird hei3!* erklarte Ploger
anschaulich und verstandlich die Verdanderungen des Kli-
mas in den letzten Jahrzehnten und deren Auswirkungen
aufunsere Umwelt. Er betonte, dass der aktuelle Wandel
so rasant verlduft, dass wir bei unverdndertem Ressour-
cenverbrauch 1,5 bis 3 Erden bendétigen wiirden. Ploger
machte deutlich, dass der Klimawandel nicht als konkrete
Bedrohung wahrgenommen wurde, da die Auswirkungen
oft schleichend und erstviel spater erkennbar sind. Ange-
sichts steigender Temperaturen, haufigerer Regenfille,
eines steigenden Meeresspiegels und schmelzender
Eisflichen warnte er vor den dramatischen Konsequen-
zen: ,Wir haben kein Wissensproblem. Wir haben ein
Handlungsproblem.“, so Pléger. Er unterstrich, dass ein
Umdenken nur durch eine nachhaltige Haltung gegen-
tberunserer Umwelt und unseren Mitmenschen maoglich
sei. Die Transformation hin zu mehr Nachhaltigkeit miisse
aktiv gestaltet werden.

Nach Plogers Vortrag prdsentierte Janine Sterner, Fach-
referentin bei der Landesvereinigung fiir Gesundheit und
Akademie fuir Sozialmedizin e.V. Niedersachsen Bremen,
die Vorteile des Klimaschutzes fiir die Gesundheit.

© Bild: Region Hannover



Sie betonte, dass auch im Gesundheitswesen ein Umden-
ken hin zu Nachhaltigkeit und Klimaschutz notwendig sei.
Sterner hob drei zentrale Aspekte hervor:

1. Gesundheit entsteht im Alltag, z. B. durch Bewegung,
Erndhrung und Schutz vor Krankheitserregern sowie
durch gesunde Lebensverhdltnisse.

2. Co-Benefits: MaBnahmen, die sowohl dem Klima
als auch der Gesundheit zugutekommen, schaffen
Win-Win-Situationen, wie z.B. durch Radfahren und
die Entsiegelung von Flachen.

3. Interdisziplindre Zusammenarbeit: Nur durch die
Kooperation verschiedener Bereiche und deren
Zusammenarbeit kann es gelingen, das Klima und
unsere Gesundheit zu schiitzen.

Abgerundet wurde die Veranstaltung durch einen vielfal-
tigen Markt der Méglichkeiten, der von Akteur*innen und
Institutionen aus der Region Hannover gestaltet wurde.
Diese prdsentierten den engen Zusammenhang zwischen

Klima(wandel) und Gesundheit.

Das Niedersdachsische Kompetenzzentrum Klimawandel
(NIKO) bot Einblicke in klimatische Veranderungen wie Tem-
peraturanstieg und Extremwetterereignisse. ,,proKlima —
Der enercity-Fonds“ verband Klimaschutz mit Wohnge-
sundheit und informierte {iber nachhaltige Dammstoffe
und griine Dacher. Die Pronova BKK stellte das Bildungs-
projekt,,Blue Marble Health* vor, das junge Menschen fiir
einen gesunden und klimafreundlichen Lebensstil sensibi-
lisiert. Die Volkshochschule Hannover hat zu interaktiven
Spielen rund um den Klimawandel eingeladen, wahrend
der ADFC Region Hannover e.V. die Vorteile des Radfah-
rens flir Gesundheit und Umwelt aufzeigte. Am Stand der
AgenturfiirErwachsenen- und Weiterbildung und dem Fach-
bereich Gesundheitsmanagement der Region Hannover
konnte ein Escape Game zum Thema Hitze und Gesund-
heit ausprobiert werden.

Die AOK Nds. fordert den ,WalkingBus“ zur Reduktion
von Autoverkehr auf Schulwegen. Weitere Institutionen
wie die Arztekammer Niedersachsen, der Hausérztever-
band Nds., der BUND Kreisgruppe Region Hannover, das
Institut fiir Epidemiologie, Sozialmedizin und Gesund-
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heitssystemforschung der MHH, die Kassenarztliche Ver-
einigung Nds. und die Psychotherapeutenkammer Nds.
informierten {iber die Auswirkungen des Klimawandels auf
die (psychische) Gesundheit.

Die Deutsche Gesellschaft fiir Erndhrung e. V. Sektion Nds.,
und der Heuhiipfer e.V. thematisierten den Zusammen-
hang von Erndhrung und Klima. Die Katholische Familien-
bildungsstdtte Hannover bot Aktivitdten zur Messung
des okologischen FuBabdrucks. Die Landesvereinigung
fir Gesundheit und Akademie fiir Sozialmedizin Nds.
Bremen e.V. arbeitet an gesundheitsférdernden Lebens-
welten und informiert zu Klimaanpassung und -schutz,
zum Beispiel im kogeki Projekt fiir Kitas oder auch in
»Wohl.Fiihlen“, welches unteranderem den Hitzeschutzin
Pflegeeinrichtungen starkt.

Zusatzlich informierten Teams der Region Hannover
sowie der Landeshauptstadt Hannover tiber Klimaanpas-
sung, Naherholungsangebote und gesundheitsforder-
liche und klimaneutrale Lebensweisen.

KONTAKT

Kyra Leifeld und Angelika Vietje

Region Hannover, Fachbereich Gesundheitsmanage-
ment, Team Pravention und Gesundheitsforderung
gesundheitsfoerderung@region-hannover.de
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Wasserwochen im
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Wasserquartier Boxberg

Im Herbst 2023 hat sich auf dem Boxberg, einem Heidel-
berger Stadtteil mit ca. 4.100 Einwohnerinnen und Ein-
wohnern, unter Beteiligung von a tip:tap e. V., ein Wasser-
quartier gegriindet. Die Federflihrung hierfiir liegt beim
Stadtteilmanagement Boxberg (Internationaler Bund
Heidelberge.V.). Weitere Mitglieder sind: Health for future
Heidelberge.V., derStadtteilverein Boxberge.V. sowie das
Amt fiir Sport und Gesundheitsforderung, Stadt Heidelberg.

Die Initiative hat sich zum Ziel gesetzt, Strukturen fiir Kli-
maschutz, Klimaanpassung und Gesundheitsforderung
niederschwellig im Stadtteil Boxberg zu etablieren. Im
Fokus liegen ein an den Klimawandel angepasstes Ver-
halten, Ressourcen schonen und Aufklarungsarbeit. Da-
bei informieren die Akteurinnen und Akteure im Wasser-

quartier iiber die hohe Qualitdt des Leitungswassers, um
moglichst viele Menschen fiir das Trinken von Leitungs-
wasser zu begeistern. Unterstiitzt wird dies von den
mittlerweile flinf bestehenden Refill-Stationen auf dem
Boxberg, die das Auffiillen von Wasserflaschen ermég-
lichen. Denn durch den Wegfallvon Produktion und Trans-
port von Flaschen werden ohne Einschrdankungen im All-
tag Ressourcen und CO2 eingespart.

Des Weiteren werden Multiplikatorinnen und Multiplika-
toren sowie Institutionen im Stadtteil fiir eine gezielte
Ansprache der jeweiligen Zielgruppe eingebunden, ver-
netzt und Aktivitditen zum Thema Wasser aufeinander
abgestimmt. Die Einbindung von Kirche und Bildungs-
institutionen integriert Kinder, Jugendliche sowie Seni-



orinnen und Senioren, um ein Bewusstsein fiir einen
schonenden Umgang mit der Ressource Wasser sowie
fur den Klimaschutz aufzubauen.

In einer ersten gemeinsamen Aktion, den Wasserwochen
Boxbergvom 04.—16.05.2024, haben viele BoxbergerIns-
titutionen, health for future sowie das Amt fiir Sport und
Gesundheitsforderung mit vielfdltigen Angeboten und
Veranstaltungen rund um das Thema Wasser ein bun-
tes Aktionsprogramm zusammengestellt. Die Wasser-
wochen endeten mit dem Wasserfest, das mit der The-
aterauffiihrung ,,Ohne Wasser geht es nicht“ startete.
Die Theaterauffiihrung entstand durch eine Koopera-
tion von pdd:ativ, Stadtteilmanagement Boxberg und
Theater- und Spielberatung Baden-Wiirttemberg e.V.
Dariiber hinaus gab es Krautertee-Mischen von der Box-
berg-Apotheke, Mitmachaktionen zum Thema Wasser
und Gesundheit vom Amt fiir Sport und Gesundheits-
forderung, kostenloses Trinkwasser und infused Water

BLIND

Lottungs-
WhEEQr:
Haldolbargor
Rohrporia

|
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,Kostenfreies Leitungswasser in der Tourismusbranche“in der Hotelfachschule
(Fritz-Gabler-Schule)
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von Health for future Heidelberg e.V. sowie gesunde
Brote vom Stadtteilverein und Stadtteilmanagement.
Organisiert wurde das Fest vom Stadtteilmanagement.
Langfristige Kooperationen fiir Bildungsarbeit sind in
Planung.

Auch sind wieder ,Wasserwochen® in 2025 geplant, die
sich kiinftig als fester nachhaltiger Bestandteil im Quar-
tier etablieren sollen.

KONTAKT

Judith Schwarz, Stadtteilmanagement Boxberg,
internationaler Bund Heidelberg e.V. und
Susanne Hering, Amt fiir Sport und
Gesundheitsforderung, Stadt Heidelberg
judith.schwarz@ib.de

www.hd-boxberg.de

Wasserfilterbauen im Jugendzentrum Holzwurm, © Bilder: Judith Schwarz
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Kasseler Pakt fiir Gesundheit

Die Stadt Kasselist seit1990 Mitglied im Gesunde Stadte-
Netzwerk und seit 2012 Mitglied im Partnerprozess
»Gesundheit fiir alle“. Mit diesen Entscheidungen setzt
sich Kassel fiir Gesundheit und Wohlbefinden seiner
Biirgerinnen und Biirger und fiir integrative Handlungs-
strategien fuir Gesundheit ein. Anfang 2020 hat sich die
Stadt Kassel mit dem ,,Kasseler Pakt fiir Gesundheit* um
eine Férderung beim GKV-Biindnis fiir Gesundheit bewor-
ben, um den kommunalen Strukturaufbau fiir Gesundheit
intensiver gestalten zu konnen. Die Griindung einer Abtei-
lung ,,Pravention und Gesundheitsférderung®im Gesund-
heitsamt Region Kassel im Sommer 2020 ist ein weiterer
Teil dieses kommunalen Prozesses.

Dieser Beitrag hat das Ziel, Struktur und Arbeit im
Kasseler Pakt fiir Gesundheit zu beschreiben. Dabei gilt es
zu beachten, dass die Praventionsarbeitin der Stadt Kas-
selgroBerist, da esviele Beteiligte gibt, die hiernicht alle

genannt werden konnen. Abbildung 1 zeigt verschiedene
Projekte und Tatigkeitsbereiche der Abteilung ,,Pravention
und Gesundheitsforderung®. Dabei bildet der Kasseler
Pakt fiir Gesundheit eine Art Dach, unter dem sich die
Bereiche Pravention und Gesundheitsforderung, Gesund-
heitsberichterstattung (GBE) und gesundheitliche Versor-
gung befinden. Aktuell sind acht Personen in der Abteilung
beschaftigt. Diese fiillen Stellenanteile von 5,5 Vollzeit-
dquivalenten aus, davon sind 1,5 Vollzeitdquivalente tiber
den Pakt fiir den Offentlichen Gesundheitsdienst und ein
Vollzeitdquivalent iiber andere Mittel finanziert.

Drei wesentliche Voraussetzungen gingen dem Kasseler

Pakt fiir Gesundheit und dem Aufbau der Abteilung voraus:

1. Die Bereitschaft der Stadt Kassel, Personalstellen
einzurichten und zu finanzieren.

2. Das unterschiedliche Angebot von GKV-Férderung
(GKV-Biindnis fiir Gesundheit, Techniker Krankenkasse).
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Kasseler Pakt fiir Gesundheit

Pravention und Gesundheitsférderung Versorgung
Gesunde Quartiere | Gesundheitsférde- | Mikroprojekte fiir | Mitwirken bei Hitzetelefon Gesundheits- lﬁlear:rn_g;telle
im Kasseler Osten rung im Quartier Gesundheit Hitzeaktionsplan elele berichterstattung uslp .

Palliativnetzwerk

Gemeinsame Ziele Gemeinsame Aktivitdten
* Health in All Policies *  Entwicklung kommunaler Gesundheitsstrategien und
= Starkung von Gesundheitskompetenz Aktionsplane
*  Forderung von gesundheitlicher Chancengerechtigkeit + Durchfihrung von Gesundheitsveranstaltungen

Abb. 1: Strukturvon ,,Prdvention und Gesundheitsforderung“im Rahmen des Kasseler Pakts fiir Gesundheit

3. Die regionale Vernetzung mit Betriebskrankenkassen
und die gemeinsame Férderung von kleinen Gesund-
heitsprojekten.

Dieverschiedenen Tatigkeitsbereiche wirken zusammen,
beispielsweise:
Durch alle Personen findet eine Mitarbeit in zahl-
reichen inter- und transdisziplindren Netzwerk-
strukturen der Stadt Kassel statt, in denen sie sich
fiir Health in All Policies einsetzen und Erfahrungen
aus den Quartiersprojekten einbringen.
Aus den Quartieren werden Akteure an verschiedene
Krankenkassen fiir eine Projektférderung verwiesen.
Das Antragsverfahren in Kooperation mit regionalen
Betriebskrankenkassen wird intensiv begleitet.
Die sich entwickelnden Praventionsprojekte und
Gesundheitsveranstaltungen kénnen durch
die gute kommunale Vernetzung leichter geplant
und implementiert werden.
Alle Bereiche basieren auf der gut etablierten
Gesundheitsberichterstattung.

Einen wesentlichen Faktor fiir die Zusammenarbeit mit
regionalen Krankenkassen stellt das Praventionsgesetz
dar. Dadurch sind Krankenkassen gesetzlich verpflich-
tet, sich in der kommunalen Gesundheitsférderung zu
engagieren. Dieser gesetzliche Rahmen ermoglichte die
Initiierung des Projekts ,,Kasseniibergreifende Forderung
von Mikroprojekten fiir Gesundheit” (KaF6G). Das nun seit
2024 verstetigte Forderprogramm hat zum Ziel, Mittel fiir
Projektideen und innovative Ansdtze der Gesundheits-
forderung kleinerer Trager, Vereine oder Initiativen bereit-
zustellen. Durch eine trdgeriibergreifende Kooperation

zwischen gesetzlichen Krankenkassen und dem Gesund-
heitsamt wurde eine tragfdhige Koordinations- und
Forderstruktur geschaffen.

Je mehr gesundheitliche Daten und kommunale Vernet-
zung vorhanden sind, desto klarer wird der grofie Bedarf
fur mehr Pravention und Gesundheitsforderung. Beson-
ders hervorzuheben in der Stadt Kassel sind dabei eine
tiberdurchschnittliche Quote von Kinderarmut, der Bedarf
fiir Bewegungs- und Sprachférderung sowie die Forde-
rung psychischer Gesundheit nicht nurvon Kindern, son-
dern insgesamt von Familien und einsamen Menschen.
Die groflen und langfristigen Ziele sind daher die Star-
kung von Gesundheitskompetenz und die Férderung
von gesundheitlicher Chancengerechtigkeit.

KONTAKT

Dr. Martina Metz

Gesundheitsamt Region Kassel, Abteilungsleiterin
»Pravention und Gesundheitsforderung” &
Koordinatorin des Kasseler Pakts fiir Gesundheit
martina.metz@kassel.de
www.kassel.de/buerger/gesundheit/gesundheitsfoerderung/
kasseler-pakt-fuer-gesundheit.php

Julia Kretschmer

Gesundheitsamt Region Kassel,

Koordinatorin des KaF6G-Projektes
julia.kretschmer@kassel.de
www.kassel.de/buerger/gesundheit/gesundheitsfoerderung/
kafoeg-foerderung-von-mikroprojekten-fuer-gesundheit.php
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Alter werden kann ich spiter
— gesund bleiben jetzt

Die Veranstaltung zum Internationalen Tag der Frauen-
gesundheit am 28. Mai stief} auf grofles Interesse. An
diesem Tag lud das Amt fiir Gesundheit der Landeshaupt-
stadt Kiel in Kooperation mit dem Referat fiir Gleich-
stellung zu einem Aktionstag alle Kieler*innen ab dem
mittleren Lebensalter ein unter dem Motto ,,Alter werden
kann ich spdter — gesund bleiben jetzt®

Im Rahmen des vielfadltigen und kostenlosen Programmes
konnten Beratungen zur psychischen und zur sexuel-
len Gesundheit, zur Erndhrung und zur Zahngesundheit
sowie Gesundheitschecks zu Blutdruck-, Blutzucker-,

© Bild: Smiltena / Shutterstock.com

KiEI. Saling City

Frauengesundheit
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BMI-
in Anspruch genommen werden.

und Korperfettmessungen

Fiinf spannende Vortrdge, die von
Gebdrdensprachdolmetscherinnen {ibersetzt wurden,
gaben Einblicke in die Themen Wechseljahre, das Krank-
heitsbild Osteoporose, Erndahrung, Zahngesundheit sowie
Depression, abgestimmt auf die besonderen Bediirfnisse
und Herausforderungen von Frauen* ab 45 Jahren.

Im Mittelpunkt standen praktische Tipps sowie Hinweise
auf Moglichkeiten derVorbeugung und Therapie. Die leb-
haften Diskussionen der Teilnehmenden und die vielen

© Bilder: Landeshauptstadt Kiel



unterschiedlichen Fragen, die die Frauen* wahrend der
Vortrdage einbrachten, machten deutlich, wie wichtig das
Thema ist. Rund 100 Frauen* im Alter von 25—90 Jahren
haben das vielfaltige Angebot des Amtes fiir Gesundheit
in Anspruch genommen. Am Nachmittag lief3 ein Impro-
visationstheater das tdgliche Leben zur Biihne werden.
Mit dabei: dramatische Szenen ohne festgelegten Ablauf
- sowie das ,Alterwerden® letztendlich abléduft. Dies war
eine entspannende Unterbrechung des Vortragsprogram-
mes und wurde von den Teilnehmer*innen mit reichlich
Beifall belohnt.

Die Veranstaltung stand ganz im Zeichen der Frauen-
gesundheit und des bewussten Umgangs mit den Her-
ausforderungen des Alterwerdens. Unter dem Titel
»FrauengesundheitvorderLinse“ zeigte eine Ausstellung
des Fotografie-Kurses der Forde-VHS Frauengesundheit
kiinstlerisch umgesetzt aus unterschiedlichen Blickwin-
keln. Die Ergebnisse einer Umfrage zur Gesundheit von
Kieler Frauen* ab 45 Jahren wurden am Tag der Frauenge-
sundheit prasentiert und luden zum Diskutieren und ins
Gesprdach kommen ein.

Rund 40% der Besucher*innen gaben ein Feedback zu
dem Aktionstag am 28. Mai. Besonders positiv wurden
die Vortrdge und die Gesundheitschecks bewertet. Die
Gesundheitschecks erfreuten sich bereits zum Tag der

Das Kieler Amt fiir Gesund-
heit 6ffnet seine Turen

Auf grofle Resonanz stieB der Tag der offenen Tir im
Amt fiir Gesundheit in Kiel am 19. Mdrz 2024. Der bun-
desweite Tag des Gesundheitsamtes gab den Anlass,
die Kieler*innen einzuladen, um das Amt fiir Gesund-
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offenen Tliram 19.03.2024 grof3er Beliebtheit, es konnten
sogar unentdeckte Falle von Bluthochdruck und Diabetes
mellitus ausfindig gemacht werden. Die Atmosphére im
Amt fiir Gesundheit sowie die Prdsenz von Ansprechpart-
ner*innen wurden ebenfalls sehr positiv hervorgehoben.
Mehrmals positivgenannt wurden auBerdem die Fotoaus-
stellung, das Café und die Informationsangebote rund
um die Frauengesundheit. Thematische Inhalte wie psy-
chische Gesundheit, Angebote zu Sport und Bewegung
sowie geschlechtsspezifische Unterschiede im Hinblick
aufdie medizinische Behandlung/Medikation zdhlten zu
den am hdufigsten genannten Wunschthemen fiir eine
zukinftige Veranstaltung.

Mit dem Internationalen Tag der Frauengesundheit setzt
das Amt fiir Gesundheit seine diesjahrige Veranstaltungs-
reihe anldsslich bundesweiter Aktions- und Thementage
fort. Bereits in Vorbereitung war der Internationale Tag
der Mannergesundheit Anfang November 2024.

KONTAKT

Landeshauptstadt Kiel, Amt fiir Gesundheit
Stabsstelle Gesundheitsberichterstattung
Vanessa Struve

vanessa.struve@kiel.de

heit mit seinen vielfaltigen
Aufgaben kennenzulernen.

Von 10 bis 18 Uhr waren alle

Kieler*innen zu einem bun-
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ten Programm fiir Gro und Klein eingeladen. Rund
450 Besucher*innen informierten sich {ber die
Arbeit der verschiedenen Abteilungen des Amtes fiir
Gesundheit und nahmen an vielfdltigen Aktionen rund
um das Thema Gesundheit teil. Am Vormittag pragten vor
allem Kinderaus Kindertagesstatten und Schulen das Bild
im Amt. Rund 200 Kinder nahmen an den spielerischen
Aktionen zur Zahngesundheit und gesunden Erndhrung
teil. Flirdie Erwachsenen war unter anderem das Angebot
der Gesundheitschecks ,Alles im griinen Bereich?!“ zu
Blutdruck-, Blutzucker-, BMI- und Korperfettmessungen
sowie Hor- und Sehtest besonders interessant. So konn-
ten einige unentdeckte Falle von Bluthochdruck und iiber-
hohten Blutzuckerwerten identifiziert werden.

Die Uberpriifung und Auffrischung des Impfstatus wéh-
rend der Impfberatung und das Beratungsangebot des
Sozialpsychiatrischen Dienstes wurden kontinuierlich
von den Besucher*innen nachgefragt. Im Rahmen der
Aktion ,Eine Hand wéascht die andere — Handehygiene
niitzt“ konnten die Besucher*innen mit Schwarzlicht
die eigene Hande-Hygiene auf den Priifstand stellen.

Zwei Vortrdge zu Hygiene-Tipps fiir den Alltag sowie zum
Umgang mit modernen Kommunikationsmedien im Bei-

sein von Kleinkindern ergdnzten die Angebote.

Das Café ,,SPIDI“ schaffte im Amt fiir Gesundheit eine
Atmosphdre der Erholung zwischen den vielfaltigen Infor-
mationsmoglichkeiten sowie Raum fiir den Austausch.
Das sogenannte ,FitViertel 15-miniitige Bewegungshapp-
chen fiir alle“ diente als Inspiration fiir den Alltag.

Bei der Aktion ,,Gesunde Stadt Kiel“ wurde den Kieler*in-
nen Raum gegeben, ihre Ideen fiir das Leben in einer
gesunden Stadt einzubringen und sich kreativ auszutau-
schen. Rund 50 Personen nutzten diese Moglichkeit. Auf-
fallig war der haufige Wunsch nach mehr Begriinung und
kostenlosen Bewegungsangeboten. Die bereits vorhan-
denen gesundheitsfordernden Aspekte der Kieler Infra-
struktur in Form von zahlreichen Parks und Griinfldchen
in vielen Stadtteilen sowie das Klima und die Lage am
Meerwurden geschatzt. Viele Kieler*innen verbanden das
Leben in einer gesunden Stadt mit gut ausgebauten und
vor allem getrennten Rad-, Auto- und Fuflgangerwegen

© Bilder: Landeshauptstadt Kiel



sowie weniger Autoverkehr. Bei den Umweltbedingungen
waren weniger Larm, Miill und Dreck zentrale Aspekte.

Neben den zahlreichen Aktionen gab es zwei Fotoaus-
stellungen. Das Thema Sucht aus der Sicht eines Betrof-
fenen stand im Mittelpunkt der Ausstellung ,,Schlucken
und Schweigen*®. Historische Aufnahmen zu AuBen- und
Innenansichten des Amtes fiir Gesundheit seit Mitte der
1950er-Jahre fiihrten die Besucher*innen auf eine Reise
in die Vergangenheit.

Die Offnung des Amtes anldsslich des bundesweiten Akti-
onstages bot dem Gesundheitsamt die Méglichkeit, sein
breites Angebotsspektrum in einem niederschwelligen
Rahmen vorzustellen. Die Auswertung ergab, dass die
Besucher*innen sehr die Moglichkeit schatzten, mit den

Kiihler Kopf fiir heifse
Zeiten — Hitze in der Pflege

Am 25. Mdrz 2024 luden das Amt fiir Gesundheit der
Landeshauptstadt Kiel und die Landesvereinigung fiir
Gesundheitsforderung in Schleswig-Holstein e.V. zu der
Veranstaltung ,,Kiihler Kopf fiir heifle Zeiten — Vorberei-
tung auf Hitzeperioden® ein.

Das Ziel der Veranstaltung war eine Sensibilisierung fiir
die besonderen Bediirfnisse von vulnerablen Zielgrup-
pen, wie dltere, pflegebediirftige und chronisch kranke
Menschen wahrend Hitzewellen und tropisch warmen
Ndchten. Die Auswirkungen von Hitze wurden dabei nicht
nur fiir die Zielgruppe selbst beriicksichtigt, sondern
ebenso fiir Pflegefachkriafte ambulanter und (teil-)stati-
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Mitarbeiter*innen ins Gesprach zu kommen. Hervorge-
hoben wurde ebenso die Moglichkeit, eine persénliche
und vertrauliche Beratung vor Ort erhalten und sich tiber

Gesundheitsthemen informieren zu konnen.

Mit dem Tag der offenen Tiir setzte das Amt fiir Gesund-
heit seine Veranstaltungsreihe zu bundesweiten Aktions-
und Thementagen fort.

KONTAKT

Landeshauptstadt Kiel, Amt fiir Gesundheit
Stabstelle Gesundheitsberichterstattung
Laura Kriiger

laura.krueger@kiel.de

© Bild: Landeshauptstadt Kiel

ondrer Einrichtungen sowie pflegende An- und Zugeho-
rige. Diese sind ebenfalls von kommenden Hitzeperioden
sowie damit einhergehenden Herausforderungen betrof-
fen. Drei Fachvortrdage fiihrten in verschiedene Aspekte
des Hitzeschutzes fiir pflegende sowie pflegebediirftige
Menschen ein.

Dr. Robert Schoch, Internist und Stadtarzt im Amt fir
Gesundheit der Landeshauptstadt Kiel, stellte dar, wie
Hitze die Gesundheit gerade dlterer Menschen beeintrach-
tigt. Einen Einblick in die Erfolgsfaktoren fiir effektiven
Hitzeschutz in der Pflege auf Grundlage der Erkenntnisse
aus dem HIGELA-Projekt gab David Vogel von der Deut-
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schen Allianz Klimawandel und Gesundheit (KLUG) e. V.
Sibylle Hasch von der Annen Apotheke in Altenholz-Stift
informierte in ihrem Vortrag zum Umgang mit Arzneimit-
teln bei Hitze.

Am Nachmittag fanden vertiefende Workshops unter der
Leitung von David Vogel und Dr. Andrea Nakoinz (Deut-
sche Allianz Klimawandel und Gesundheit (KLUG) e.V.)
statt. Unter folgenden Leitfragen wurde lebendig, praxis-
nah und lebhaft diskutiert:

Wie sind wir von Hitze betroffen?

Wo sehen wir dringenden Handlungsbedarf?

Wie gehen wir bereits damit um?

Welche Maf3nahmen und Losungsansdtze werden ergriffen?
Was sind unsere nachsten Schritte?

Welche MaBnahmen lassen sich bereits umsetzen?

An derVeranstaltung teilgenommen haben Mitarbeiter*in-
nen ambulanter Pflege- und Betreuungsdienste sowie
von Servicehdusern und Mitglieder des Kieler Beirates fiir
Senior*innen.

Insbesondere die Mischung aus Vortragen und dem vertie-
fenden Austausch in den Workshops hat den Teilnehmen-
den gefallen. Laut Riickmeldung der Teilnehmer*innen
nimmt die Mehrheit von ihnen die Ausarbeitung praven-
tiver Hitzeschutzmafinahmen nun verstarkt in den Fokus.
Niedrigschwellige und kurzfristig in den Alltag zu inte-

grierende MaBnahmen zur Hitzevorbeugung konnten
durch die Veranstaltung gesammelt und konkretisiert
werden. So plant ein Pflegedienst die Erstellung eines
Rezeptbuches mit Tipps fiir Gerichte, die sich besonders
gut fiir heiRe Tage eignen. Dariiber hinaus konnten Ideen
flirinterneSchulungenvon denTeilnehmenden gesammelt
werden und sollen zukiinftig in den Pflege- und Arbeits-
alltag eingebracht werden.

Eine ganz besondere Herausforderung stellte die Erreich-
barkeit der pflegenden Angehdrigen dar. Trotz vielfacher
Bemiihungen mit Hinweisen auf die Veranstaltung tiber
einen umfassenden Mailverteilerund z. B. in den 20 Kieler
Anlaufstellen Nachbarschaft (Annas) nahm diese Ziel-
gruppe an der Veranstaltung selbst nicht teil, wurde
jedoch durch den Kieler Beirat fiir Senior*innen vertreten.

Tipps zum Thema Hitzeschutz gibt es auf der Seite der
Landeshauptstadt Kiel unter www.kiel.de/hitze.

KONTAKT

Landeshauptstadt Kiel, Amt fiir Gesundheit

Hafen- und Umwelthygiene, Gesundheitliche Folgen
des Klimawandels

Danny Olfert

umwelthygiene@kiel.de

© Bild: Landeshauptstadt Kiel



Kdln 1.096.000 Einwohner:innen
GESUNDE STADT SEIT 1991

ey |

e
| I]I-_;I' 18

© Bild: mapman / Shutterstock.com

Wie Koln Gesundheit ins Veedel bringt

Die Stadt K6ln hat das Ziel, soziale Ungleichheit und ihre
Folgen bei Kindern, Jugendlichen und deren Familien zu
bekdampfen. Seit dem Jahr 2017 beteiligt sie sich an der
Landesinitiative ,,Kommunale Praventionsketten® und
hat dazu ein Leitbild und eine Gesamtstrategie mit dem
Namen ,KdlnerKinder starken — 184 Tausend junge Chan-
cen férdern“ entworfen, die im Jahre 2019 vom Kdlner Rat
beschlossen wurde.

Im Rahmen dieser Strategie wurden Angebote entwickelt,
um kommunale Praventionsketten auszubauen und allen
Kindern die gleichen Chancen auf ein gutes Aufwach-
sen, auf Bildung und auf gesellschaftliche Teilhabe zu
ermoglichen. Uber Mittel aus dem Landesférderprogramm
wkinderstark — NRW schafft Chancen“ startete 2020 deran

das Gesundheitsamt angegliederte Gesundheitslotsen-
dienst (GLD) gemeinsam mit den Familiengrundschul-
zentren an 9 Grundschulstandorten.

Die Standorte sind alle durch einen besonders hohen
Schulsozialindex gekennzeichnet, der auf einen hohen
Unterstiitzungsbedarf hinweist. Dieses von der Ruhr-
Universitat Bochum entwickelte Instrument ermittelt den
soziobkonomischen Status der Schiiler*innenschaft einer
einzelnen Schule. Die Familiengrundschulzentren sollen
die Familien vor Ort in den vulnerableren Vierteln unter-
stiitzen, indem sie gemeinsam mit Netzwerkpartner*in-
nen in dem jeweiligen Sozialraum Angebote fiir Bildung,
Beratung und Unterstiitzung von Eltern entwickeln, um
Kinder und ihre Eltern in vertrauter, gewohnter Umge-
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bung gezielt anzusprechen. Durch die Kooperation der
Familiengrundschulzentren mit dem GLD kénnen gemein-
same Angebote geschaffen werden. Dies erfolgtin engem
Kontakt mit der Schulsozialarbeit und im Austausch mit

»Zdhneputzen mit Helge“, Kinder lernen mit Hilfe des
Maskottchens Helge, wie man die Zdhne richtig putzt.
© Bild: Wiibben Stiftung Bildung/Mika Volkmann

den lbergeordneten Strukturen (Schul- und Jugendhilfe-
planung) sowie durch gemeinsame Evaluation. Die An-
gliederung des Angebotes an den Kinder- und Jugendarzt-
lichen Dienst ermdglicht einen direkten ZugriffaufLeistun-

Einzelfallarbeit mit Familien

Wadchentliche offene Sprech-

stunde an den Schulen Schulen tragen

Einfacher Zugang zu medizi-
nisch fundierter Beratung direkt
an der Schule der Kinder

Beratung, Vermittlung und
Begleitung der Adressat*innen

Vermittlung zwischen Familien,
Schule und medizinischem
System, jeweils in der Sprache
der Akteur*innen

Kommunikationshilfen durch
Maskottchen Helge und Video-
dolmetscher*innen

Beratung der Fachkrifte
an den Schulen

Thema Gesundheit in die

Medizinische Bedarfe bei
Kindern einschdtzen

Fachkréfteberatung — Unter-
stiitzung des schulischen
Systems im Umgang mit
chronisch erkrankten Kindern

gen des kommunalen 6ffentlichen Gesundheitsdienstes.
An den Schulen arbeiten ausgebildete Kinderkranken-
pflegekrédfte und beraten zu allen Themen im Bereich
Gesundheitsvorsorge. lhre Aufgaben sind die Beratung,
Vermittlung und Begleitung der Familien und der Fach-
krafte sowie die Durchfiihrung von praventiven Angeboten
an den Schulen. Durch die Arbeit der Lots*innen kénnen
zu einem moglichst frithen Zeitpunkt Risiken und Entwick-
lungsauffalligkeiten bei Kindern erkannt und Mafinahmen
zur Forderung einer gesunden Entwicklung eingeleitet

werden.

Sie stehen primar Eltern und Schiler*innen bei allen
Fragen rund um Gesundheitsthemen zur Seite, vermitteln
und begleiten sie bei Bedarfin das medizinische System.
In vielen Féllen helfen die Lots*innen erst einmal zu ver-
stehen, wie das Gesundheitssystem funktioniert — zum
Beispiel welche Arzt*innen fiir welche Krankheiten zustéin-
dig sind oder wie man einen Antrag auf medizinische Leis-
tungen stellt. Sprachliche Barrieren werden durch die
Nutzung eines Videodolmetschersystems abgebaut und
Unterstiitzung beim Ausfiillen von Formularen und Fra-
gebodgen angeboten. Auf diese Weise funktioniert das
Angebot wie ein Bindeglied zwischen Familien, Schulen,
niedergelassenen Arzt*innen, dem 6ffentlichen Gesund-
heitssystem und weiteren Unterstiitzungsangeboten.

Praventive Gruppenangebote
an den Schulen

Fir Kinder / Eltern

Niederschwelliger Zugang zu
gesundheitlichen Themen
Adressatengerechte Angebote
(Sprache, Bildung, Kultur)

Enge Kooperation mit den
Leitungen der Familiengrund-
schulzentren

Darstellung der Angebotsbereiche des Gesundheitslotsendienstes



Die meisten Kontaktaufnahmen zum
Gesundheitslotsendienst laufen iiber
Fachkrafte an den Schulen, denen
Auffalligkeiten bei den Kindern be-
gegnen. Die Bedarfe sind sehr viel-
fdltig. Am hdufigsten drehen sie sich
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aberum folgenden Dreiklang: Ernah-
rung, Bewegung und Medienkonsum.

Sehen Lehrkrafte bei einem Kind ein
gesundheitliches Problem, wenden
sie sich an die Lots*in. Diese nimmt
dann Kontakt mit dem Kind und den
Eltern auf und erarbeitet gemeinsam
Losungswege. Lots*innen konnen
bei Bedarf auch hinzugezogen wer-
den, wenn Kinder akute Beschwer-
den in der Schule haben. Sie versorgen die Kinder und
leiten gegebenenfalls weitere Schritte in die Wege. Die
Eltern werden in die Masnahmen immer mit einbezogen.
Die Dauer der Zusammenarbeit kann sehr unterschiedlich
sein. Manchmal wird nur ein Termin bendtigt. Abhangig
davon, wie komplexder Fall ist und wie schnell es gelingt,
Kinder ins medizinische System zu vermitteln, erfolgen
mehrere Kontakte und eine langerfristige Begleitung.
Das Ziel ist dabei immer, die Familien bedarfsgerecht
zu unterstiitzen, sie zu befahigen, sich im Gesundheits-
system zurechtzufinden und es in Zukunft selbststandig
zu nutzen. Die Lots*innen arbeiten in einem multipro-
fessionellen Team, koordiniert durch einen Sozialarbei-
ter und fachlich gefiihrt von einer Arztin fiir Kinder- und
Jugendmedizin. Bei Bedarf kénnen fiir die Fallarbeit alle
Ressourcen des Gesundheitsamtes genutzt werden. In
Kinderschutzfallen hilft die zertifizierte Kinderschutz-
gruppe des Gesundheitsamtes bei der Falleinschdtzung.

Praventive Angebote wie Schulungen zu diversen The-
men, z. B. Achtsamkeit, Rauchprdvention, gesunde Erndh-
rung, erste Hilfe und chronische Erkrankungen werden
in der Schule passgenau und bedarfsorientiert gestaltet.
Sie erreichen Kinder und Eltern und tragen zu einer Sen-
sibilisierung und mehr Sicherheit im Umgang mit dem
Thema Gesundheit bei.

Gesundbheitslotsin erkldrt die Bestandteile eines gesunden Friihstiicks anhand der Erndhrungs-
pyramide. © Bild: Wiibben Stiftung Bildung/Mika Volkmann

Der Gesundheitslotsendienst an den Kélner Familien-
grundschulzentren ist zu einem unverzichtbaren Angebot
fur die Kinder, Eltern und Fachkrafte an den Grundschu-
len geworden. Eltern profitieren von der gezielten Bera-
tung und Hilfestellung, was die Gesundheitskompetenz
innerhalb der Familie starkt. Durch die enge Zusammen-
arbeitmitdenSchulenwerdendieKinderin einerganzheit-
lichen Weise unterstiitzt, was langfristig ihre schulische
Leistung und ihr Wohlbefinden verbessert. Der Gesund-
heitslotsendienst ist somit ein essenzieller Baustein fiir
ein gesundes und unterstiitzendes schulisches Umfeld.

KONTAKT

Stefan Handwerker

Koordinator Gesundheitslotsendienst an den
Kélner Familiengrundschulzentren,
Gesundheitsamt der Stadt Koln
stefan.handwerker@stadt-koeln.de

Eva Blancbois

Gesundheitsforderung und Pravention fiir Kinder
und Jugendgesundheit,

Gesundheitsamt der Stadt Koln
eva.blancbois@stadt-koeln.de
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Settingbudgets fiir mehr
,Gesundheit im Quartier”

Leipziger Erfahrungen zur gleichnamigen Forderung des
GKV-Biindnisses fiir Gesundheit in Sachsen

Hintergrund:

Seit Herbst 2022 haben Kommunen iiber das Férderpro-
gramm ,,Gesundheitim Quartier* des GKV-Biindnisses fiir
Gesundheit in Sachsen die Moglichkeit, Settingbudgets
fiir Quartiere mit besonderem Handlungsbedarf zu bean-
tragen. Die Auswahl der maximal fiinf Quartiere muss
soziallagenbezogen erfolgen. Im Rahmen des Projekt-
zeitraums von drei Jahren steht jedem dieser Quartiere
dann jahrlich ein krankenkassenarteniibergreifendes
Settingbudget von 8.000 Euro zur Verfiigung. Mit die-
sem Geld sollen kommunale Gesundheitsforder:innen
im Rahmen ihrer kommunalen Gesamtstrategie unter-
stiitzt werden, eigenverantwortlich und gemeinsam mit

den Quartiersakteur:innen vor Ort bedarfsgerechte,
niedrigschwellige Gesundheitsforderungsprojekte nach
GKV-Leitfaden Pravention zu initiieren und umzusetzen
(siehe Abbildung 1). Bauliche MaBnahmen und Ausstat-
tungsgegenstdande sind dabei u.a. ausgeschlossen. In
den jeweiligen Lebenswelt-Projekten miissen verhaltens-
als auch verhdltnispraventive Malnahmen kombiniert
werden. Im Fokus stehen insbesondere (Mikro-) Projekte
aus den Handlungsfeldern: Erndhrung, Bewegung, psy-
chische Gesundheit, Suchtprdavention sowie Starkung
der Gesundheits- und sozial-emotionaler Kompetenzen.
Vorbild fiir diese Form der Forderung ist der von 2015 bis
2023 erprobte Leipziger ,Verfligungsfonds Gesundheit.
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Datenanalyse + Gesundheitsforderungskonzept
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Abb. 1: Forderstruktur ,,Gesundheit im Quartier, © Bilder: Stadt Leipzig | Gesundheitsamt

Wie sieht die Umsetzung in der Praxis aus?
In fiinf Leipziger Quartieren der integrierten Stadtent-
wicklung wurden in enger Kooperation mit den Quartiers-
managements die lokalen (Gesundheits-)Netzwerke auf-
und ausgebaut, um mit den Quartiersakteur:innen vor Ort
— allen voran den Sozialarbeiter:innen aus KiTas, Schu-
len, offenen Freizeitangeboten, der Migrant:innen- und
Senior:innenarbeit — akute Handlungsbedarfe aus den
jeweiligen Einrichtungen bzw. fiir das gesamte Quartier
zu erfassen. Gemeinsam wurden flir das weitere Vorge-
hen Handlungsschwerpunkte und besonders vulnerable
Zielgruppen priorisiert. Je nach Handhabbarkeit der kon-
kreten lokalen Bedarfe wurden hierzu:
gesundheitsbezogene (Mikro-)Projekte mit den jewei-
ligen Einrichtungen entwickelt, z. B. Inhouse-Schulun-
gen flir Erzieher:innen zu Entspannungsexpert:innen,
einrichtungsiibergreifende Schwerpunktprojekte initi-
iert, z.B. ein Kinderstadtplan mit allen &ffentlichen und
kostengiinstigen Bewegungsangeboten im Quartier,
auf bauliche Strukturverdanderungen aufgesattelt,
z.B. die neuen Grillinseln in Innenhtfen eines
Wohnungsbauunternehmens mit Erndhrungswork-
shops fiir Bewohner:innen flankiert oder
grofRe und zum Teil quartiersiibergreifende Hand-
lungsbedarfe im Sinne des parallel Tracking auf die
kommunale Steuerungsebene zuriickgemeldet, die
in Fachplanungen oder von der Stadtpolitik aufgegrif-
fen wurden, z.B. der Bedarf an kostenfreien KiTa- und
Schulessen.

Bis jetzt wurden insgesamt 27 Gesundheitsprojekte {iber
die Settingbudgets gefordert, zehn weitere sind in Pla-
nung. Die durchschnittliche Férderhdhe liegt bei rund
2.780 €. In Uber der Hélfte der Projekte erfolgte eine
Mischfinanzierung, um : ——
neben den durch die GKV ]

forderfahigen (Honorar-)

Kosten auch Materialien
zur Projektverstetigung
(z.B. Yogamatten) zur Ver-
fligungstellenzu kdnnen. k™

Kinderstadtplan Schonefeld
Fazit:
Neben der engmaschigen Beratung und Qualifizierung
von Quartiersakteur:innen ist der Erfolg von Settingbud-
gets auch von der Akquise weiterer Férdermittel abhédn-
gig, um den tatsachlichen Bedarfen vor Ort gerecht zu
werden. Durch die kommunale Koordination werden ein
integriertes Schnittstellenmanagement und die Ubertrag-
barkeit guter Praxisansdtze gewdhrleistet. Als reguldres
Forderinstrument unterstiitzen Settingbudgets die parti-
zipative Entwicklung gesunder Quartiere enorm.

KONTAKT

Dr. Ulrike Leistner, Stadt Leipzig | Gesundheitsamt,
Koordinierungsstelle kommunale Gesundheit
ulrike.leistner@leipzig.de

www. leipzig.de/gesundheit-im-quartier
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Die gesunden Netzwerke fiir Kinder

Das Netzwerkprojekt MINIFIT besteht seit dem Kinder-
gartenjahr 2005/2006 und zielt auf die Gesundheits-
forderung in Kindertageseinrichtungen ab. Ziel des Pro-
jektes ist die Bewegungsférderung zur Vermeidung von
Ubergewicht. Ein schénes Beispiel der Zusammenarbeit
von Krankenkasse und Kommune.

MINIFIT ist ein besonderes Gesundheitsprogramm der
mhplus Krankenkasse in Kooperation mit der Stadt Lud-
wigsburg und vielen weiteren Partnern. Es richtet sich
an Kindergartenkinder mit dem Ziel, den Kindern spiele-
risch und altersgerecht die Grundlagen einer gesunden
Lebensweise ndherzubringen. Hierbei stehen Themen wie
gesunde Erndhrung, Bewegung und die Bedeutung von
Entspannung im Vordergrund.

Das MINIFIT-Programm setzt auf interaktive Methoden, um
die Kinder zu motivieren und zu begeistern. Es umfasst
verschiedene Module, die unter anderem Erndhrungs-
spiele, Bewegungseinheiten und Entspannungsiibungen
beinhalten. Dadurch werden die Kinder nicht nur infor-
miert, sondern auch aktiv in die Lernprozesse einbezo-
gen. Begleitend erhalten die pddagogischen Fachkrafte
und Eltern Materialien und Anleitungen, um die gelern-
ten Inhalte auch im Alltag zu integrieren.

Durch die Auseinandersetzung mit gesundheitsfordern-
den Themen férdert MINIFIT nicht nur das Bewusstsein
fiir eine gesunde Lebensweise, sondern trdgt auch zur
Pravention von spateren gesundheitlichen Problemen
bei. Die Integration von MINIFIT in den Ludwigsburger



Kindergdrten gewdhrleistet eine breite Erreichbarkeit und
ermdglicht eine nachhaltige Wirkung im frithkindlichen
Bereich.

Das Netzwerk hinter MINIFIT ist der Erfolgsfaktor des
umfangreichen Angebots der Gesundheitsférderung
fur Kindergarten in Ludwigsburg. Die mhplus Kranken-
kasse und die Stadt Ludwigsburg arbeiten gemeinsam
in enger Abstimmung an der Gesundheitsférderung im
Kindergarten. Weitere Netzwerkpartner sind: Gesund-
heitsdezernat des Landratsamts Ludwigsburg, Erndh-
rungszentrum Mittlerer Neckar, Stadtverband fiir Sport
Ludwigsburg e.V., Polizeiprasidium Ludwigsburg, ZSL —
Zentrum fiir Schulqualitat und Lehrerbildung Baden-Wiirt-
temberg, Motorikzentrum Baden-Wiirttemberg, Sportkreis
Ludwigsburg e.V., Staatliches Schulamt, MTV Ludwigs-
burg e.V. und besonders wichtig die Trager der Kinder-
gdrten Katholische Kirche und Evangelische Kirche.

Zwei Mal im Jahr treffen sich alle Beteiligten zum Arbeits-
gruppentreffen, hier werden die aktuelle Entwicklung
besprochen, Eindriicke aus den verschiedenen Perspek-
tiven zusammengebracht und neue Module entwickelt.
Das Treffen des Beirats beschlief3t die neuen Entwicklun-
gen und tberwacht das Budget.

Alle Kindergérten in Ludwigsburg bekommen zu Beginn
des neuen Kindergartenjahres den Angebotsplan post-
alisch zugeschickt. Sie kdnnen dann bis Anfang Okto-
ber die gewiinschten Module buchen. Die Module, die
nichtdurch die Kooperationspartner direkt finanziert sind,
werden durch den gemeinsamen Budgettopf der Stadt
Ludwigsburg sowie der Evangelischen und der Katholi-
schen Kirche finanziert.

Zusétzlich zu MINIFIT im Kindergarten wird in Grund-
schulen der Stadt Ludwigsburg das mhplus Projekt
PFIFFIX angeboten. Bei der Umsetzung unterstiitzt die
Stadt mit der Bereitstellung der Sporthallen und finan-
ziert die Umsetzung von mehreren Gruppen. Korperliche
und psychische Probleme haben in den letzten Jahren
zugenommen. Dieser Entwicklung gilt es durch geeig-
nete Mafinahmen entgegenzusteuern. Das ideale Alter
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fur das Erlernen eines gesundheitlichen Verhaltens liegt
zwischenvierund zehn Jahren. Die Settings Kindergarten
und Grundschule sind daher sehr gut geeignet. Zusam-

© Bild: Robert Kneschke / Shutterstock.com

men mit dem Maskottchen (Murmeltier) PFIFFIX wird das
Thema Gesundheit mit Spiel und Spaf in die Schulen
integriert. Und zwar auf Basis eines ganzheitlichen Kon-
zepts. Folgende Themenbereiche werden in den unter-
schiedlichen Lebenswelten des Programms thematisiert:
Ausdauer, Bewegung, Entspannung, Erndhrung, Kraft und
Teamgeist. Jedes Thema enthdlt eigene Abenteuer und
Priifungen. Mithilfe von PFIFFIX finden die Kinder immer
einen Erfolg. PFIFFIX hat sich als fester Bestandteil des
Angebotes im Bereich Bewegung etabliert. Das Programm
ergdanzt den Schulsportin der der 1. bis 4. Klasse. Koope-
rationspartner stellen qualifizierte Sportfachkrafte zur
Verfligung, die fiir die Umsetzung verantwortlich sind.

Weitere Informationen finden Sie unter:

www.minifit.de und www.pfiffix.de

KONTAKT

Lea Wilde

Stadt Ludwigsburg, Kommunale Gesundheitsforderung
l.wilde@ludwigsburg.de
www.ludwigsburg.de/gesundheit
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Projekt ,,PartAdo — Forderung der
gesundheitlichen Chancengleichheit
von Adoleszenten”

in den Mannheimer Stadtteilen Hochstatt und Rheinau

Das Projekt ,,PartAdo“ (Partizipation Adoleszenten) zielt ~ Antwort auf die Frage, wie Jugendliche besser durch insti-
darauf ab, die gesundheitliche Chancengleichheit von tutionelle Angebote erreicht werden kénnen.
Jugendlichen in den Mannheimer Stadtteilen Hochstatt

und Rheinau zu verbessern. Entstanden ist das Pro- Um passendere Angebote zu entwickeln, wurde das Frei-
jekt, das sportbezogene soziale Arbeit mit Gesundheits-  zeitverhalten von Jugendlichen in teilstrukturierten Inter-
forderung im Wohnumfeld der Jugendlichen verkniipft, views erhoben. Dabei kristallisierte sich die Bedeutung
aus einer Regionalisierungsgruppe (eine interdisziplindre  niedrigschwelliger, wohnortnaher Fitnessangebote und
Arbeitsgruppe aus Vertreter*innen aller Abteilungen mit  die Schaffungvon Entwicklungsrdaumen heraus. Ein bewil-
demselben raumlichen Arbeitsgebiet) des Fachbereichs  ligter Forderantrag beim Ministerium fiir Soziales, Gesund-
Jugendamt und Gesundheitsamt der Stadt Mannheim, als  heit und Integration des Landes Baden-Wiirttemberg



ermdglichte die Einrichtung einer
Stelle fiir eine Projektkoordina-
torin mit sozialpddagogischen
sowie erndahrungs- und sport-
wissenschaftlichen Qualifikatio-
nen. Zentrale Bestandteile sind
die Errichtung von Fitnessrdaumen
sowie regelmafiige Gesundheits-
angebote im Nachbarschafts-
haus Rheinau und im Jugendhaus
Hochstédtt. Diese niedrigschwelli-
gen und kostenfreien Angebote,
wie z.B. Kraft- und Ausdauertrai-
ning, Kampfsport, Selbstvertei-
digung und Teamsportarten sind
auf die Bediirfnisse und Wiinsche
der Jugendlichen abgestimmt.
Zusétzlich werden erndhrungs-
und gesundheitsbezogene Work-
shops angeboten, die kulturelle
und individuelle Erndhrungsge-
wohnheiten beriicksichtigen. Ein
besonderer Fokus liegt auf ver-

© Bilder: PartAdo,
Fotografin: Sarah Kowatsch

haltensprdaventiven Mafinahmen,
um personliche und soziale Fahigkeiten der Jugendli-
chen zu starken. Die aktive Teilnahme an Fitnessange-
boten ermoglicht direktes Feedback tber ihre Starken
und Schwachen und starkt das Selbstverstandnis und
Selbstbewusstsein. Das gestdrkte Selbstvertrauen ermu-
tigt, Disziplin zu entwickeln und langfristig gesiindere
Verhaltensweisen zu integrieren. Dies fordert ein positi-
ves Selbstbild und unterstiitzt sozio6konomisch benach-
teiligte Jugendliche dabei, ihre eigenen Bediirfnisse zu
erkennen und zu vertreten. Durch Beratung und individu-
elle Begleitung durch die Projektkoordinatorin wird ihre
Gesundheitskompetenz gestarkt, um langfristige positive
Verdanderungen in ihrem Leben zu bewirken. Ziel ist es,
den Jugendlichen die Werkzeuge und Unterstiitzung zu
geben, um ihre Lebensqualitdt zu verbessern, ihr Poten-
zial zu entfalten und konstruktiv mit den Herausforde-
rungen ihres Lebens umzugehen. Durch den Aufbau der
Fitnessraume in den jeweiligen Jugendhdusern vergro-
Bern sich die Handlungs- und Entwicklungsrdume der
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Jugendlichen. Die wohnortnahe

Infrastruktur ermdglicht einen
unkomplizierten Zugang zu sport-
licher Aktivitat. Sport kann somit
leichter in den Alltag integriert
und Struktur

Nebenbei sind die Fitnessraume

werden bieten.
aberauch ganz besonders Orte der
Begegnung und des Austauschs,
die tiber die korperliche Gesund-
heit auch noch die soziale Integ-
ration ins direkte Umfeld starken.
Insgesamt verfolgt PartAdo einen
ganzheitlichen Ansatz zur langfris-
tigen Verbesserung der Gesund-
heit
Jugendlichen. Besonders hervor-

und Lebensqualitdt von

zuheben ist die Verstetigung der
Projektstelle im Fachbereich, was
die kontinuierliche Fortfiihrung
der geschaffenen Infrastruktu-
ren ermoglicht. Die interdiszipli-
ndre Zusammenarbeit fordert eine
ganzheitliche Sichtweise auf
Jugendliche sowie die Verkniip-
fung derThemen Jugendhilfe und Gesundheit. Der Aufbau
von Kommunikationsstrukturen sowie Gesundheits-
netzwerken schafft eine gesundheitsforderliche Umwelt
in den Stadtteilen. Auf lokaler Ebene wird der Austausch
zwischen Akteuren und Institutionen intensiviert, wo-
durch auch zukiinftigvon den Erkenntnissen aus PartAdo
profitiert werden kann. Die im Rahmen des Projekts ent-
wickelten Ideen und Strukturen werden kontinuierlich

weiterverfolgt und umgesetzt.

Weitere Informationen und Kontakt: 085 0
PartAdo - Fit & Strong fiir Jugendliche ab Ei
H

13 Jahren auf der Hochstatt und Rheinau
- Jugendhaus Hochstétt (majo.de)
KGC-BW_Faktenblatt_PartAdo.pdf
(baden-wuerttemberg.de)

Video: https://youtu.be/iQP8mvBR5i8
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Gestaltung von Gesundheitsforderung
& Pravention in den Kommunen -
Was kann die Kommune leisten?

Die demografische Entwicklung in Deutschland zeigt,
dass die Bevolkerung immer dlter wird und somit auch
der Bedarf an Pflege steigt. Kommunen stehen vor der
Herausforderung, die Versorgung ihrer Biirgerinnen und
Biirger sicherzustellen. Besonders im Bereich der Pflege
sind Kommunen gefordert, den Bedirfnissen der Pfle-
gebediirftigen sowie der Mitarbeitenden in der Pflege
gerecht zu werden. Es gibt verschiedene Mafnahmen,
die Kommunen ergreifen konnen, um die berufliche Pflege
zu unterstitzen.

Die Landeshauptstadt Miinchen (LHM) setzt sich fiir
eine Verbesserung der Arbeitsbedingungen von beruf-
lich Pflegenden und den Pflegebedingungen ein. Auf der
Grundlage eines Stadtratsbeschlusses vom Januar 2022
wurden deshalb der Lenkungskreis Pflege und die Task
Force Pflege eingefiihrt.

Der Lenkungskreis Pflege unter Leitung der dritten Biir-
germeisterin Verena Dietl verzahnt als besondere Arbeits-
struktur die stadtischen Referate und Stadtratsfraktionen



Aus den Kommunen 57

zu verschiedenen Themen der beruflichen Pflege. Die
dazugehdorige Task Force Pflege erarbeitet Sachstands-
berichte und Empfehlungen zu kommunalen Unter-
stlitzungsoptionen fiir Projekte und Angebote. Diese
Vorschlage werden innerhalb des Lenkungskreises Pflege
behandelt und zur Umsetzung an die einzelnen Referate
zurlickgegeben.

Im November 2023 beschloss der Stadtrat ein Maftnah-
menpaket mit einem finanziellen Volumen von iiber 7,5

Millionen Euro in den Jahren 2024 -2027.

© Bild: CandyRetriever / Shutterstock.com

Im Folgenden werden einige MaBinahmen vorgestellt:
1. Kompetenzzentrum internationale Pflegefachkrifte 5. Starkung der psychosozialen Unterstiitzung der

Ein zentrales Projekt ist der Aufbau eines Kompe- beruflich Pflegenden

tenzzentrums fiir internationale Pflegekréfte, in dem
ausldndische Pflegekréfte Anpassungsmafinah-
men absolvieren kdnnen, um die Berufserlaubnis in
Deutschland zu erlangen. Die LHM fordert als erste
Kommune den Aufbau und den Betrieb eines sol-
chen Zentrums, um den steigenden Bedarf und die
Nachfrage nach diesen Mafnahmen decken zu kén-
nen und die internationalen Pflegekrafte bestmog-
lich, effizient und standardisiert in den (Miinchner)
Arbeitsmarkt zu integrieren.

2. Schulsozialarbeit an allen Miinchner Pflegeschulen
Der Miinchner Stadtrat beschloss, bereits zu
Beginn des Ausbildungsjahres im September 2024

Zur Starkung der psychosozialen Unterstiitzung von
Pflegepersonen wird die Forderung von PSU Miinchen
e.V. ausgeweitet. Der Verein flihrt psychosoziale
Unterstiitzung fiir Mitarbeitende im Gesundheitswe-
sen durch, z.B. Akuthilfe vor Ort sowie Praventions-
und Informationsformate.

. Unterstiitzung der beruflichen Zugange fiir

Zugewanderte und Gefliichtete

Zur Stdrkung des Austausches mit Multiplikator*innen
der Miinchner Migrationsberatung und Migrant*innen-
selbstorganisationen zu den Zugangen in die beruf-
liche Pflege wurde ein Runder Tisch eingerichtet.

Schulsozialarbeit an allen bezugsberechtigten Der Stadtrat beriet Ende 2024 liber ein weiteres

Pflegeschulen in Miinchen zu férdern. Mafnahmenpaket.
3. Ausbildungsmonitoring fiir die Pflegeausbildungen

Ein jahrliches kommunales Ausbildungsmonitoring

wird als dauerhafte Grundlage fiir passgenaue Inter-

ventionen in der Zukunft eingefiihrt. KONTAKT

. Fortfiihrung der Miinchner Pflegekampagne

Mit der Fortfiihrung der Miinchner Pflegekampagne
um weitere drei Jahre wird weiterhin langfristig ein
positives Image des Pflegeberufes vermittelt und fiir
den Pflegeberuf geworben.

Marianne B6hme, Bettina Kieslinger, Andrea Renz,
Christian Wiedemann,

Abt. Pflege, Geschéftsbereich Gesundheitsplanung,
Gesundheitsreferat, Landeshauptstadt Miinchen
marianne.boehme@muenchen.de
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Stadtteilgesundheit

Die Landeshauptstadt Miinchen schneidet im Vergleich
mit anderen deutschen Stadten in Bezug auf die Gesund-
heit der Bevélkerung und die gesundheitliche Versorgung
in vielen Bereichen gut bis sehr gut ab. Auch der 6ffent-
liche Gesundheitsdienst (OGD) ist nicht zuletzt aufgrund
dervergleichsweise guten wirtschaftlichen Situation der
LHM sehr gut aufgestellt und die differenzierten Ange-
bote zur Gesundheitsvorsorge stehen grundsatzlich allen
Minchner Biirgerinnen und Biirgern offen.

Wie vielfach belegt, werden jedoch vulnerable Bevol-
kerungsgruppen durch Angebote der Pravention und
Gesundheitsforderung auch in Miinchen oft nicht ausrei-
chend erreicht. Dem Gesundheitsreferat als Einrichtung
des OGD ist es ein wichtiges Anliegen, die gesundheit-
liche Situation vulnerabler Miinchner*innen zu verbessern.
Von daher wird ein Schwerpunkt auf Quartiere mit hohen
sozialen und damit einhergehenden gesundheitlichen
Herausforderungen gelegt, in denen gleichzeitig ein
Mangelan Haus- und/oder Kinderarztpraxen besteht. Mit
dem Aufbauvon Strukturen, derVernetzung von Akteur*in-
nenimStadtteilund derKoordinationvonAngeboteninden
Schwerpunktgebieten kann Stadtteilgesundheit wohn-
ortnah und zielgruppengerecht umgesetzt werden.

Unabhédngigvon den Diskussionen rund um das Gesund-
heitsversorgungsstarkungsgesetz (GVSG), inshesondere
zur Etablierung des Modells der Gesundheitskioske, ist
das Miinchner Konzept der Stadtteilgesundheit, das der
Minchner Stadtrat im Dezember 2023 beschlossen hat,
ein wesentlicher Baustein in der kommunalen Daseins-
vorsorge. Das Gesundheitsreferat hat zur Umsetzung der
Stadtteilgesundheit in Schwerpunktgebieten drei zen-
trale Strategien entwickelt und aufgebaut. Sie stellen
insbesondere die Bedarfsanalyse, Vernetzung und die
Umsetzung von MaBnahmen bis hin zu einer strukturel-
len Verankerung dar. Dabei knnen die Strategien einzeln
oder aufeinander aufbauend umgesetzt werden:

Praventionsketten

Fiir Neubaugebiete insbesondere mit einem hohen Anteil
an gefordertem Wohnungsbau soll auch in Zukunft das
Modell der Praventionskette eingesetzt werden. Hier geht
es darum, friihzeitig ein Netzwerk aller beteiligten Insti-
tutionen und Akteur*innen aus den Bereichen Soziales,
Bildung und Gesundheit zu etablieren, um Familien im
Stadtteil bei wichtigen Ubergéngen (Geburt, Kita, Schule,
Beruf etc.) zu begleiten.

Gesundheitsmanagement

Mit dem Gesundheitsmanagement kann in Schwerpunkt-
gebieten (in der Regel in Bestands-, aber auch in Neu-
baugebieten) durch eine intensive Bedarfserhebung und
Analysephase die Implementierung von Manahmen und
Projekten vorbereitet werden. Wohnortnahe Manahmen
und Projekte im Stadtteil konnen zum Teil iber das Pra-
ventionsgesetz finanziert werden und/oder {iber ein Netz-
werk aus verschiedenen Kooperationspartner*innen und
eine Forderung durch das GSR entwickelt werden.

GesundheitsTreffs

GesundheitsTreffs — sozusagen die Miinchner Form der
Gesundheitskioske — kdnnen bei Bedarf als dauerhafte
Verstetigung von Stadtteilgesundheit implementiert
werden und bieten als Auf3enstelle des GSR das grofite
Leistungsspektrum fiir alle Fragen rund um das Thema
Gesundheit. In Miinchen werden bis Ende des Jahres 2024
vier Einrichtungen in Betrieb sein. Der GesundheitsTreff
im Stadtteil Hasenbergl existiertin verschiedenen Formen
seit fast 5o Jahren.

Allerdings bedeutet der Wegfall der Kassenfinanzierung
im Entwurf zum GVSG einen massiven Einschnitt bei der
integrierten Umsetzung und dem Ausbau der Stadtteil-
gesundheit, da viele Kommunen die Einrichtung von
Gesundheitskiosken im Alleingang nicht werden stem-

men kénnen.



Gesundheitschancen oder -risiken sind im Stadtgebiet
nicht gleich verteilt. Um den Herausforderungen in den
benachteiligten Stadtteilen addquat zu begegnen, muss
eine zukunftsfahige Stadtteilgesundheit eine starke Quar-
tiersorientierung mit einer Auswahl von Schwerpunkt-
gebieten aufweisen.

Diese Aufgabe ist zentral in der Stadtentwicklungskon-
zeption der LHM in den Leitmotiven und strategischen
Leitlinien verankert. Der Auftrag zur Stadtteilgesundheit
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ist somit nicht nur Aufgabe des GSR, sondern Aufgabe
aller Politik- und Verwaltungsbereiche.

KONTAKT

Annette Groger und Dr. Verena Lindacher
Gesundheitsreferat der LHM, Geschdftsbereich
Gesundheitsplanung, Abteilung Stadtteilgesundheit
stg.gsr@muenchen.de

Inklusive Gesundheitsversorgung

fur alle

Zusammenfassung

Die Fachstellen im Minchner Gesundheitsreferat haben
die Aufgabe, anhand der Kategorien ,,besondere Vulne-
rabilitdten®, ,Einschrankungen in der Gesundheitsver-
sorgung” und ,erschwerte Zugange zu Leistungen des
Gesundheitssystems®, Versorgungsliicken zu identifizie-
ren, an deren Beseitigung mitzuwirken und die gesund-
heitliche Lage der Miinchner Bevolkerung zu verbessern.
Dies geschieht iiber Information, Austausch, Netzwerk-
arbeit, Unterstiitzung von Planungs- und Steuerungspro-
zessen, Beitrdge zur Gesundheitsforderung und Praven-
tion, Entwicklung von MaBnahmen sowie Projektarbeit.
Alle Fachstellen organisieren regelmafiig Fachtage, Fort-
bildungen oder andere Veranstaltungen fiir Fachkrafte.

Die Fachstellen

Fachstelle ,,Frau & Gesundheit und Gendermedizin*
(seit 1999)

Mit einer Fachstelle, die sich neben der Frauengesundheit
insgesamt mit Genderaspekten in der medizinischen Ver-

sorgung beschaftigt, unterstreicht das Gesundheitsrefe-
rat die Bedeutung sowohl des biologischen als auch des
sozialen Geschlechts fiir die Gesundheit. Geschlechter-
sensible Medizin ist entscheidend fiir eine erfolgreiche
Versorgung von Patient*innen und fiir die Pravention von
Krankheiten. Aufgabe der Fachstelle ist es, Fachperso-
nal, aberauch Patient*innen fiir Genderaspekte zu sensi-
bilisieren. So finanzierte das Gesundheitsreferat ein
Schulungsprogramm zu geschlechtersensibler Notfall-
medizinin Kliniken. Die Fachstelle bearbeitet Themen wie
die Geburtshilfe, Erstversorgung nach Vergewaltigung
oder Periodenarmut.

Fachstelle ,,Migration und Gesundheit“ (seit 2001)

Ziel der Fachstelle ist es, den Zugang zur medizinischen
Versorgung und Gesundheitsforderung fiir Migrant*in-
nen zuverbessern. Der Schwerpunkt liegt aufvulnerablen
Gruppen (z.B. Menschen nach Flucht ohne Krankenversi-
cherung). Die Fachstelle entwickelt strukturelle Beitrdge
und MaBnahmen, um die Angebotsstruktur zu verbes-
sern, beispielsweise durch einen Dolmetscherdienst
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fur gesundheitsbezogene Beratungsstellen, arztlich Pra-

xen und Kliniken.

Fachstelle ,,Inklusion und Gesundheit® (seit 2021)

Ziel der Fachstelle ist es, den Zugang zur medizinischen
Versorgung sowie zu Angeboten der Gesundheitsfor-
derung und -beratung fiir Menschen mit Behinderun-
gen zu verbessern. Die Schwerpunkte liegen auf dem
Abbau bestehender Barrieren und der SchlieBung von
Versorgungsliicken. Hierzu erhebt die Fachstelle spezi-
elle Bedarfe von Menschen mit Behinderungen und zeigt
strukturelle Nachteile in der Versorgung auf. Zudem wer-
den MaBRnahmen entwickelt, die einen gleichberechtig-
ten und barrierefreien Zugang ermoglichen. Zum Beispiel
fiihrte die Fachstelle Veranstaltungen zum Thema Assis-
tenz fiir Menschen mit Behinderungen im Krankenhaus
durch und entwickelt ein Férderprogramm zur Barriere-
freiheit von Arztpraxen.

Fachstelle ,,Gesund im Alter* (seit 2023)

Um auf die gesundheitlichen Bedarfe der verschiedenen
Zielgruppen dlterer Menschen in Miinchen zu reagieren,
bringt die Fachstelle gerontologisches Fachwissen in das
Gesundheitsreferat ein. Neben der Beratungs- und Netz-
werkarbeit fiir und mit Akteur*innen des Gesundheits-
wesens begleitet die Fachstelle auch Angebote von

Tragern zur medizinischen und therapeutischen ambu-
lanten Versorgung wie aufsuchende Ergotherapie und
Hilfe im Alltag fiir dltere Menschen oder zahnérztliche
Hausbesuche.

Zusammenarbeit

Uber die Zusammenarbeit aller Fachstellen in einem Team
wird ein intersektionaler und interdisziplindrer Blick mog-
lich. Beispiel fiirdie gelungene Zusammenarbeit der Fach-
stellen ,,Frau & Gesundheit und Gendermedizin“ und
»Migration und Gesundheit“ ist das Projekt ,,Community-
basierte Pravention fiir Frauen- und Mdadchengesundheit®.
Dabei geht es um Sensibilisierung und Aufklarung, um
Frauen und Madchen vor FGM/C (weibliche genitale Ver-
stiimmelung / Beschneidung) zu schiitzen und Frauen-
und Madchengesundheit zu starken. Ergdanzt wird das
Team durch die Koordination des Netzwerks Hospiz- und
Palliativversorgung, so dass auch Expertise fiir Menschen
am Lebensende in der Arbeit Beriicksichtigung findet.

KONTAKT

Marion Chenevas, Elisabeth Feustel, Lukas Schweppe
und Vreni Steinack, Landeshauptstadt Miinchen
fachstellen.gsr@muenchen.de

Partizipative Gesundheits-
berichterstattung (GBE)

Im Zuge der Umsetzung der UN-Behindertenrechtskonven-
tion (UN-BRK) werden Anliegen von Menschen mit lang-
fristigen psychischen Beeintrachtigungen nurbedingt auf-

gegriffen, obwohl sie vergleichsweise haufig sind. In
Minchen hatten etwa 27 % aller gesetzlich Versicherten
ab 18 Jahren im Jahr 2021 eine ambulante F-Diagnose



(Psychische und Verhaltensstérungen nach ICD 10/11).
Die GBE greift das Thema auf unterschiedlichen Ebenen
auf. Das Robert Koch-Institut hat eine Nationale Mental
Health Surveillance aufgebaut und das Landesamt fiir
Gesundheit und Lebensmittelsicherheit Bayern bereitet
den zweiten Psychiatriebericht vor.

Das Gesundheitsreferat der LHM hat im Kontext des 2.
Aktionsplans zur Umsetzung der UN-BRK in der Stadt Miin-
chen die Studie ,Sichtbar* durchgefiihrt. Methodisch war
der Einbezugvon Menschen mit psychischen Beeintréchti-
gungen ein zentrales Anliegen im Sinne der partizipativen
GBE. Ein Forschungsteam aus durchfiihrendem Institut,
Expert*innen aus Erfahrung (Co-Forscher*innen) und GBE
hatin allen Phasen des Studienprozesses gemeinsam u. a.
zu folgenden Fragen gearbeitet: Wie leben Menschen mit
psychischen Erkrankungen in Miinchen? Welchen spezi-
fischen (Teilhabe-)Barrieren stehen sie gegeniiber? Wel-
che Handlungsempfehlungen lassen sich daraus ableiten?

In Zusammenarbeit mit der Kassenérztlichen Vereinigung
Bayerns konnten ambulante Diagnosedaten (F-Diagno-
sen) herangezogen werden, die u.a. die unterschied-
liche Verteilung von psychischen Erkrankungen in den
Stadtbezirken aufzeigen. Im Rahmen von zwei Befragun-
gen wurden Lebenslagen und Barrieren in relevanten
Teilhabebereichen (z.B. Arbeit, Wohnen, Kultur, soziale
und finanzielle Teilhabe) erfasst. Qualitative Interviews
ermdglichten detailliertere Analysen.

Dieim Zuge der Studie erfassten Barrieren von Menschen
mit psychischen Beeintrachtigungen kénnen fiinf iber-
geordneten Bereichen zugeordnet werden:
Innere Barrieren, z.B. als Folgewirkung der
psychischen Erkrankung
Soziale Barrieren, z.B. diskriminierungsbedingte
Einschrankungen der sozialen Teilhabe
Finanzielle Barrieren, z.B. armutsbedingte
Teilhabeeinschrankungen
Wissensbarrieren, die z. B. den Zugang zu addquaten
Unterstiitzungsleistungen erschweren
Versorgungsbarrieren, z. B. durch Defizite im
Behandlungs- und Unterstiitzungssystem

Aus den Kommunen

Als Fazit kann festgestellt werden, dass Menschen mit
psychischen Beeintrdachtigungen immer wieder auf spe-
zifische Teilhabebarrieren in den genannten Bereichen
stofRen. Einige dieser Barrieren kdnnen sie mit Hilfe
eigener Ressourcen oder unterstiitzender MaRnahmen
reduzieren. Dennoch verbleiben viele Handlungserfor-
dernisse auch auf Ebene der Kommune, um Angebote der
Gesundheitsforderung und -versorgung inklusiver auszu-
richten. Die vom Studienteam entwickelten Handlungs-
empfehlungen wurden dem Miinchner Stadtrat vorgestellt
(https://risi.muenchen.de/risi/sitzung/detail/8269182/
tagesordnung/oeffentlich).

Die Studie ,Sichtbar“ hat '
gezeigt, dass die partizipa-
tive GBE auch von Verwal-
tungen eingesetzt werden
kann. Dies ist im Sinne der
UN-BRK auch geboten, um
nicht ohne oder iiber, son-
dern mit Betroffenen eine
inklusivere Lebenswelt zu

erreichen.

Gesamt- und Kurzbericht der Studie stehen
zum Download zur Verfiigung:

KONTAKT

Doris Wohlrab

Gesundheitsreferat der LHM, Gesundheitsplanung,
Daten und Evaluierung
doris.wohlrab@muenchen.de
stadt.muenchen.de/infos/gesundheitsberichterstattung

Birgit Gorgas

Gesundheitsreferat der LHM, Gesundheitsvorsorge,
Sucht- und seelisch erkrankte Menschen,
birgit.gorgas@muenchen.de
stadt.muenchen.de/buergerservice/
gesundheit-soziales/krankheit/psyche
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Starkung durch nachhaltige
Gesundheitsforderung

In Reaktion auf die COVID-19-Pandemie wurde im Jahr
2020 der OGD-Pakt von Bund und Lindern beschlos-
sen und damit 3,1 Mrd. Euro vom Bundesministerium fiir
Gesundheit zur Verfligung gestellt, um die personellen
Ressourcen im OGD nachhaltig zu stdrken. Dank der Mittel
konnte das Gesundheitsamt der Stadt Niirnberg temporar
(bis Ende 2026) neues Personal einstellen, insbesondere
im Bereich Infektionsschutz, Hygiene und Digitalisierung.

Ein besonderer Schwerpunkt liegt auch auf der Gesund-
heitsforderung. Neben dem Ausbau der Leitungsfunk-
tion und der Gesundheitsberichterstattung konnten

zusdtzliche Stellen fiir die Gesundheitsplanung geschaf-
fen werden. Ergdnzt wurde auBerdem der Schwerpunkt
der Gesundheitsaufklarung, der durch das neue Sachge-
biet ,Kommunale Pravention“ kultur- und geschlechter-
sensible MaBnahmen fiir vulnerable Bevolkerungsgrup-
pen anbietet.

Gesundheitsplanung

Die Gesundheitsplanungim Niirnberger Gesundheitsamt
hat zum Ziel, entsprechende Grundlagen in der Region zu
entwickeln, um zielgruppenspezifische Manahmen der
Gesundheitsforderung neu zu schaffen und bestehende



zu verstetigen. Dazu zahlen unter anderem der Ausbau
von Kooperationen mit lehrenden und forschenden Ein-
richtungen, die Entwicklung einer langfristigen Strategie
fur den Bereich Gesundheitsforderung sowie die Vernet-
zung lokaler Amter und Institutionen.

Kommunale Pravention

Mit dem Sachgebiet ,,Kommunale Pravention“ soll das
Ziel erreicht werden, nachhaltige Strukturen zu schaf-
fen, die zielgruppenspezifisch wirken und so ausgelegt
sind, dass diese auch in ,Krisenzeiten* funktionieren.
Biirger*innen werden dabei begleitet, Gesundheits-
informationen zu verstehen, zu bewerten und Zugang
zu Gesundheitsangeboten zu finden. Das Sachgebiet
umfasst aktuell die Bereiche kultur- und geschlechter-
sensible Pravention sowie Gesundheitsaufklarung.
Zukiinftig soll es durch den Bereich der Gesundheits-
beratung erweitert werden.

Herausforderungen & Ausblick

Die aktuellen GesundheitsférderungsmaBnahmen wer-
den vorwiegend durch Drittmittel aus dem Praventions-
gesetz (PravG) und teilweise aus dem eigenen Haushalt
finanziert. Eine grofle Herausforderung besteht darin, die
Projekte nach der begrenzten Laufzeit der Drittmittel mit
eigenen Mitteln weiterzufiihren, insbesondere angesichts
haushaltsbedingter Konsolidierungen.

Dariiber hinaus bleibt nach wie vor ungewiss, durch wel-
che Mittel die OGD-Stellen nach 2026 langfristig etabliert
werden. Von einem Wegfall dieser Mittel waren 7,5 Voll-
zeitstellenin der Gesundheitsforderung betroffen. Die ent-
wickelten Strukturen und Konzepte sowohlin der Gesund-
heitsplanung als auch in der kommunalen Pravention
kdnnten nicht weitergefiihrt werden.

Mittel- und langfristig soll der Fokus neben der Verhal-
tensprdvention auf die Verhdltnisse in Niirnberg gelegt
werden. Dies beinhaltet eine intersektorale Zusammen-
arbeit, die ein gemeinsames Verstdandnis von Gesundheit
und Gesundheitsforderung erfordert, sowie einen regel-
maRigen Austausch mit relevanten Akteur*innen inner-
halb und auBBerhalb der Organisation.
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Fazit

Ohne die Finanzierung durch den OGD-Pakt wiren wich-
tige Fortschritte in der Gesundheitsplanung und -forde-
rung nicht moglich gewesen. Es ist dringend erforderlich,
nachhaltige Lésungen fiir die verstetigte Finanzierung der
OGD-Stellen zu finden, um die erreichten Fortschritte zu
sichern und auszubauen. Nur so kann eine kontinuier-
liche und effektive Gesundheitsforderung gewahrleistet
werden, die auf die Bedirfnisse der Bevolkerung eingeht
und auch in Krisenzeiten Bestand hat.

Die Organisation von fachlichem Austausch und iber-
greifenden Veranstaltungen ist ein Baustein der Gesund-
heitsplanung.

KONTAKT UND AUTORINNEN:

Gesundheitsamt, Stadt Niirnberg,

Bereich Gesundheitsforderung/Gesundheitsplanung
Janina Barth

Marlene Hayn

Dr. Ina Zimmermann
ina.zimmermann@stadt.nuernberg.de
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Gesundheitstag in Oberhausen

Wer regelmafig zu Vorsorgeuntersuchungen geht, ver-
ringert das Risiko, dass eine lebensbedrohliche Erkran-
kung zu spdt entdeckt wird. Doch wo soll man anfangen?
Und welche Optionen gibt es, wenn die Diagnose einmal
gestellt ist? Bei der Beantwortung dieser Fragen hilft der
Oberhausener Gesundheitstag.

Der kostenlose Aktionstag mit Infos rund um die Gesund-
heit und tollen Mitmachaktionen fand am 17. Juni 2023
zum zweiten Mal statt. Die jahrlich wiederkehrende Ver-
anstaltung ermdoglicht Interessierten, sich unverbind-
lich iber gesundheitliche Versorgungs-, Vorsorge- und
Nachsorge-Angebote in Oberhausen zu informieren.

Neben Gesprdachen mit Expert*innen wurden Aktionen
wie Hautkrebs Screening, Blutzuckermessung, Alkohol-
maske und Lungenfunktionstest angeboten. Infos zur
Gesundheitsforderung, Gesundheitscoachings, Organ-
spende und Aidshilfe rundeten das Angebot ab.

Fur den Oberhausener Gesundheitstag haben sich die
AOKRegionaldirektion Ruhrgebiet, die AMEOS Klinika und
das Reha Zentrum, das Ev. Krankenhaus (EKO), die Helios
St. Elisabeth Klinik, die Gesundheitscoaches des Jobcen-
ters, das)Johanniter Krankenhaus, der Bereich Gesundheit
der Stadt und die Selbsthilfe-Kontaktstelle des Paritati-
schen zusammengeschlossen. Die gemeinsam geplante



und durchgefiihrte Kooperationsveranstaltung schaffte
Synergien und ermdglichte Bewohner*innen der Stadt
Oberhausen niederschwellig und breit gefachert zum
Thema Gesundheitzusensibilisieren. Durch Informationen
und Aufklarung beziiglich altersbezogenerVorsorgeunter-
suchungen wurde das Gesundheitsbewusstsein der
Bevolkerung gescharft. Dariiber hinaus waren kosten-
lose Gesundheitschecks am Veranstaltungstag moglich,
so dass bei auffélligen Befunden eine Empfehlung zur
Nutzung der gesundheitlichen Weiterversorgungsstruk-
turen erfolgen konnte. Da der Gesundheitstag an einem
Samstag stattfand, konnten auch Arbeitnehmer*innen
mit knappen zeitlichen Ressourcen bei der Wahrnehmung
von gesundheitsspezifischen Terminen erreicht werden.
Der Veranstaltungsort (Einkaufszentrum mit mehreren
Geschiften des alltdglichen Bedarfs) und der gewéhlte
Wochentag trugen dazu bei, dass das Besucheraufkom-
men grof} war. Des Weiteren wurde im Vorfeld grof3flachig
auf den Gesundheitstag aufmerksam gemacht, beispiels-
weise im Rahmen von Aushdngen in Bussen, mittels
Flyern, Radiowerbung und Social Media Beitrdgen. Den
Gesundheitstag rundete ein kleines Rahmenprogramm ab.

Bei der Planung und Durchfiihrung des Oberhausener
Gesundheitstages waren sowohldie kommunale als auch
die benannte Initiativen-Vertretung fiirs Gesunde Stadte-
Netzwerk mafigeblich beteiligt. Die gemeinsame Veran-
staltung trug dazu bei, dass die Zusammenarbeit der

beiden Vertreterinnen intensiviert wurde und neue Ideen
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Beim zweiten Foto handelt es sich um die DKMS-Typisierungsaktion
beim diesjdhrigen Gesundheitstag. Zu sehen ist dabei u. a. der Biirger-
meister Herr Nakot.

mittels der niederschwellig im Biirger*innenkontakt fest-
gestellten Bedarfe entwickelt wurden, so dass weitere
gemeinsame Projekte in Planung sind.

KONTAKT

Simone Pietrasch-Johimski

Stadt Oberhausen, Team Pravention und
strategische Gesundheitsplanung
simone.pietrasch-johimski@oberhausen.de

Sejla Badnjevic

Selbsthilfe-Kontaktstelle Oberhausen
selbsthilfe-ob@paritaet-nrw.org
www.selbsthilfe-oberhausen.de
www.instagram.com/selbsthilfe_oberhausenmuelheim/

Organisationsteams/Kooperationspartner, die jahrlich gemeinsam den Gesundheitstag in Oberhausen planen und ausrichten, © Bilder: Tom Théne



RHEIN-KREIS NEUSS

RHEIN-KRI EUSS 459.000 Einwhner:innen
GESUNDE STADT SEIT 1990

fitnetz —

das gesunde Netzwerk

Das Gesundheitsamt des Rhein-Kreises Neuss widmet
sich bereits seit vielen Jahren dem Themenschwerpunkt
derKinder- und Jugendgesundheit. So wurden zahlreiche
Projekte im Bereich der Bewegung, gesunden Erndhrung,
Stressbewiltigung und weiteren Handlungsfeldern der
Gesundheitsforderung fiir Kindertagesstdtten und Schu-
len entwickelt.

Das Problem bei Projekten ist jedoch, dass diese mitunter
nicht nachhaltig wirken. Es bildet sich dann stattdessen
eine sogenannte ,,Projektitis“, d. h. die erarbeiteten Ver-
anderungen werden in der Einrichtung nicht langfristig
etabliert. Das kann dazu fiihren, dass Personalressour-
cen und finanzielle Mittel zwar an derrichtigen Stelle ein-

© Bild: Rhein-Kreis Neuss

gesetzt werden, der Nutzen jedoch versandet, nachdem
das jeweilige Projekt beendet ist. Dem gilt es entgegenzu-
wirken. Die Erfahrungen aus den Projekten des Gesund-
heitsamtes wurden daher genutzt, um ein Konzept zu
entwickeln, bei dem die langfristige und systematische
Umsetzung gesundheitsférdernder Maflnahmen im
Vordergrund stehen.

Das Netzwerk fitnetz ist 2003 ins Leben gerufen und mitt-
lerweile zu einem festen Bestandteil der Gesundheits-
forderungsstrategie des Rhein-Kreises Neuss geworden.
Derzeitsind 5o Kindertagesstatten Mitglied; esistein Netz-
werk fiir und von Erzieherinnen und Erziehern in Kinder-
tagesstdtten. Die padagogischen Fachkrafte werden zu



unterschiedlichen Handlungsfeldern der Gesundheits-
forderung geschult. Mit regelméafigen Fortbildungen
und Fachvortrdgen zum Projekt- und Qualitdtsmanage-
ment, zum Umgang mit Belastungen im Berufsalltag oder
Erkrankungen der Kitakinder unterstiitzt das Kreisgesund-
heitsamt die Erzieherinnen und Erzieher in ihren person-
lichenRessourcen.Indenfitnetz-Einrichtungen bilden sich
sogenannte Gesundheitsteams, bestehend aus Erzieher-
innen und Erziehern sowie Eltern. Jeweils zwei Fachkréfte
koordinieren die Aktivitdaten. Darliber hinaus vernetzen
sich die Verantwortlichen und tauschen sich regelmafig
aus, arbeiten im Bereich der Organisationsentwicklung
zusammen, um nachhaltige gesundheitsfordernde Struk-
turen und Prozesse im Alltag von Kitakindern zu verankern.
Auf diese Weise entwickelt sich die jeweilige Einrichtung
stetig weiter, baut auf Bestehendes auf und evaluiert
regelmadfig die bereits umgesetzten MaRnahmen. Das
Gesundheitsamt unterstiitzt die Mitgliedseinrichtungen
hierbei auch durch Coaching und Beratung vor Ort.

Ein weiterer Bestandteil des Programms ist die jahrli-
che Fachtagung Gesundheitsforderung. Sie informiert
mit Fachreferaten und Workshops iiber unterschiedliche
Themen der Gesundheitsférderung und motiviert regel-
mafig, diese in Kindertagesstadtten und Schulen zu inte-
grieren. Die Fachtagung am 18. Juni 2024 widmete sich
der digitalen Welt und der Frage, wie Kinder und Jugend-
liche hierbei unterstiitzt werden kénnen. Es gab mehr
als 230 Teilnehmende aus Kitas, Schulen, Jugendfreizei-
teinrichtungen und Kreispolitik. Kreisgesundheitsdezer-
nent Gregor Kiipper berichtete: ,,Das Programm fitnetz
feiert dieses Jahr sein 20-jdhriges Bestehen. Wir freuen
uns sehr, dass es dennoch nicht an Aktualitat verloren
hat. Die Teilnehmerzahlen unserer Fortbildungen und
Fachvortrage wachsen stetig. Die Einrichtungen sorgen
dafiir, dass auch junge Kolleginnen und Kollegen nach-
riicken und fitnetz somit als Teil der Kita-Konzeption,
Netzwerkbildung und gelebter Alltag verstanden wird.
Es ist wichtig, bereits in jungen Jahren die richtigen
Weichen fiir ein gesundes Leben zu stellen.

Die kommunalen Herausforderungen gehen seit einigen
Jahren weit iber das ehemalige Verstandnis von einer

Fitnetz Fachtagung, © Bild: Rhein-Kreis Neuss

Daseinsvorsorge aus. Die Kernphilosophie des Gesunde
Stddte-Netzwerks ist, Gesundheitsforderung als gesell-
schaftspolitische Aufgabe im offentlichen Bewusstsein
zuverankern. In den vergangenen Jahren konnten bereits
sehr gute Erfolge erzielt werden, es wird aber auch in
den kommenden Jahren wichtig und notwendig sein, die
Wirksamkeit der kommunalen Gesundheitsférderung
durch gute Programme immer wieder zu belegen. Fiir die
Umsetzung eines Gesundheitsprogramms wie fitnetz ist
eine vorherige Abstimmung mit Entscheidungstrdagern
sowie die Suche nach geeigneten Kooperationspartnern
fiir eine gute und erfolgreiche Zusammenarbeit essen-
ziell. Das Programm wird von der Abteilung Gesund-
heitsforderung und -beratung des Gesundheitsamtes
Rhein-Kreis Neuss koordiniert. Zudem hat sich 2002, auf
Beschluss der Gesundheitskonferenz ein Arbeitskreis
»Gesundheitsférderung in KiTa und Schule“ gegriindet.
Dieser setzt sich aus internen und externen Fachleuten
der Pravention und Gesundheitsférderung zusammen.
Ubergeordnetes Ziel des Arbeitskreises ist die kontinuier-
liche Qualitatsentwicklung und -sicherung des Programmes.

Das Feedback der teilnehmenden Kindertagesstatten
zum Konzept ist durchweg positiv. Die Arbeit in den Ein-
richtungen verandert sich, die Zusammenarbeit mit den
Eltern, aber auch innerhalb des Teams intensiviert sich
und die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter profitieren von
den Fortbildungen und der Arbeitsweise auch auf ande-
ren Ebenen ihrer padagogischen Arbeit. In Zeiten knapper
Personalressourcen ist es entscheidend, die zur Ver-
fuigung stehende Zeit moglichst effizient einzusetzen.
Dies ist aber nur dann gegeben, wenn der Nutzen am
Ende grofer als der Aufwand ist.

KONTAKT
Katharina Esser, Rhein-Kreis Neuss, Koordinatorin
Hfitnetz*, katharina.esser@rhein-kreis-neuss.de
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Modellprojekt Schulgesundheits-
fachkrifte in Stuttgart

1. Einfiihrung

Das Modellprojekt,,Schulgesundheitsfachkrafte* (im Fol-
genden SGFK abgekiirzt) in Stuttgart ist mit dem Schul-
jahr 2021/22 an zwei Schulstandorten gestartet. Es
ist fiir drei Jahre vom Gemeinderat der Landeshaupt-
stadt Stuttgart bewilligt und wird neben einem Stellen-
zuschuss vom Sozialministerium und der Kommune
Uberwiegend durch Stiftungen und die Unfallkasse
Baden-Wiirttemberg finanziert.

Dies ermoglichte die Schaffung von vier 0,8-Stellen fiir
insgesamt sechs Schulen. Die SGFK sind beim Gesund-
heitsamt im Sachgebiet Kindergesundheit angestellt
und werden gemeinsam von diesem und der Abteilung
Gesundheitsforderung und Planung koordiniert.

2. Ziele des Projekts

Als Ziele des Projekts wurden insbesondere drei

Bereiche festgelegt:

= die medizinische und pflegerische Versorgung von
Verletzungen und akuten Erkrankungen wahrend der
Schulzeiten

m die Unterstiitzung von Schiilerinnen und Schiilern mit
einer chronischen Erkrankung und/oder Behinderung
bei der Bewiltigung des Schulalltags

1 die Verstarkung der Pravention und Gesundheits-
forderung an den Schulen mit einer Unterstiitzung
bei der Entwicklung zur ,,gesunden Schule“

Mit dem Einsatz sollen insgesamt die Gesundheit, die
Gesundheitskompetenz und das Gesundheitsverhalten
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allerSchiilerinnen und Schiiler nachhaltig verbessert wer-
den. Eine gerechte Teilhabe an Bildung, auch fiir Kinder
mit einer chronischen Erkrankung und/oder Behinderung
sowie ein Ausgleich sozialer Benachteiligungen wird
damit angestrebt.

3. Auswahl der Schulstandorte

Die Kriterien fiir die Auswahl der beiden Modellstandorte
wurden gemeinsam mit den beteiligten Amtern festge-
legt. Zundchst wurde aufgrund der Schulgrofen und der
benachbarten Lage zueinander nach geeigneten grof3eren
Schulstandorten mit verschiedenen Schularten gesucht.
AnschlieBend wurden Sozial- und Gesundheitsdaten
herangezogen, um vermehrte Bedarfe in den Stadtteilen
zu identifizieren. So konnten zundchst zwei Schulstand-
orte gefunden werden, die fiirdas Modellvorhaben geeig-
neterschienen. An jedem Campus werden zwischen 1300
und 1500 Schiilerinnen und Schiiler unterrichtet.

4. Tatigkeiten der SGFK

Die medizinischen und pflegerischen Einsédtze bilden den
grofdten Arbeitsanteil der Tatigkeiten der SGFK. Zusam-
men kommen sie in einem Schuljahr durchschnittlich auf
4.500 Einsdtze. Bei der Versorgung korperlicher Probleme
treten auch psychische Ursachen als Hintergrund zutage,
die dannin einem Beratungsgesprach weiterverfolgt wer-
den. Die SGFK nehmen eine wichtige Lotsenfunktion ein
fur die Weitervermittlung in andere Hilfesysteme wie
die arztliche Versorgung oder Beratungszentren. Durch
die Betreuung und Behandlung der SGFK kénnen iiber
80% der Schiilerinnen und Schiiler wieder in den Unter-
richt zuriickkehren. Im Laufe des Modellprojekts wurden
Pravention und Gesundheitsférderung immer starker in
den Fokus geriickt.

feir

Aus den Kommunen 69

5. Zukiinftige Planungen

Die Evaluationsergebnisse des Stuttgarter Modellprojekts
sind sehr positiv: Aufgrund der hohen Einsatzzahlen und
des Feedbacks aller Beteiligten wird der Einsatz der SGFK
als nicht mehrwegzudenkende MaRnahme gesehen. Der
Gemeinderat der Landeshauptstadt Stuttgart hat daher
den Weg frei gemacht fiir eine Verstetigung sowie einen
Ausbau um zwei weitere grofRe Schulstandorte mit vier
Stellen fiir SGFK ab dem Schuljahr 2024/25. Die Planun-
gen fiir die neu dazukommenden Schulen laufen bereits
an. Es wurden dafiir nach den oben genannten Kriterien
zwei weitere grofie Schulstandorte ausgewdahlt.

6. Wichtige Fakten zum Stuttgarter Projekts SGFK
Entwicklung von zunachst zwei Schulstandorten
ab Sommer 2021 mit insgesamt vier SGFK-Stellen
zu vier Schulstandorten mit acht SGFK-Stellen ab
Sommer 2024
enge Bindung an den OGD
medizinisch-pflegerische Versorgung aller
Menschen am Schulstandort
Einsatz bei Gesundheitsforderung und Pravention

7. Ausblick
Kontaktaufnahme von mehreren interessierten
Gesundheits- und Landratsdmter aus
Baden-Wiirttemberg, die ebenfalls an der
Etablierung von SGFK interessiert sind
Entwicklung von Qualifizierungsmafinahmen
fiir SGFK
Entwicklung eines Praventionscurriculums fiir
die Schulen mit SGFK mit Perspektive fiir eine
Ausweitung auf alle Stuttgarter Schulen

KONTAKT

Bettina Straub

Gesundheitsplanung ,,Gesund aufwachsen*
Koordination Schulgesundheitsfachkréfte
Gesundheitsamt LHS Stuttgart
bettina.straub@stuttgart.de
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Filmprojekt
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,Unheilbar optimistisch”

Seit iber drei Jahrzehnten engagiert sich das Gesund-
heitsamt des Kreises Unna im Rahmen der Gesundheits-
forderung fiir die Selbsthilfegruppen-Unterstiitzung. Die
Kontakt- und InformationsStelle fiir Selbsthilfegruppen
(K.I.S.S.) verfolgt dabei einen partizipativen und emanzi-
patorischen Ansatz, der mit den bestehenden Selbsthil-
fegruppen aktiv gelebt wird. Beispiel hierfiir ist u.a. der
seit fast 25 Jahren bestehende Sprecherrat der Selbst-
hilfegruppen, der sich fiir die Selbsthilfe in verschiede-
nen Gremien einsetzt und 2015 mit der Kreisverwaltung
eine Kooperationsvereinbarung zum Erhalt der Selbst-
hilfe-Strukturen im Kreis Unna abgeschlossen hat. Des
Weiteren sind gemeinsame Veranstaltungen mit und fir

die Selbsthilfegruppen zu nennen. So hat die K.I.S.S.
mit den ,,jungen Selbsthilfegruppen® 2018 einen Poetry-
Slam veranstaltet, bei dem es um das Thema psychische
Erkrankungen ging.

Gerne werden Impulse aus der Selbsthilfe, die bei-
spielsweise auf den Gesamttreffen (Zusammenkunft der
Ansprechpartner*innen der Selbsthilfegruppen) formu-
liert werden, von der K.I.S.S. positiv aufgenommen und
nach Moglichkeiten aktiv unterstiitzt.

Schon vor der Corona-Pandemie entstand in einem
Gesprdch zwischen dem Ansprechpartner der Selbsthilfe-



gruppe MS-TROTZDEM! Schwerte und einer Kontaktstel-
len-Mitarbeiterin auf dem ,,Fest der Vielfalt“ in Liinen
(eine Veranstaltung, auf der sich u.a. Selbsthilfegrup-
pen vorstellen) die Idee zu einem Musikvideo. Nach der
Pandemie wurde aus dieser Idee ein konkreter Plan. Ver-
schiedene gesundheitsorientierte Selbsthilfegruppen
aus dem Kreis Unna haben sich im Sommer 2023 zusam-
mengeschlossen, um einen Image-Film fiir die Selbsthilfe
im Kreis Unna zu erstellen. Ermoglicht werden konnte
dieses Projekt u.a. durch die finanzielle Forderung der
Krankenkassen im Rahmen der §20-Forderung.

Entstanden ist ein Musikvideo zu dem Song ,,Unheilbar
optimistisch®“. Den Text und die Musik hat Volker BuB-
mann komponiert. Erist der Ansprechpartner der Selbst-
hilfegruppe MS-TROTZDEM! Schwerte und Musiker in der
inklusiven Band ,,Smart Ability“, die den Song in einem
professionellen Tonstudio produzierte. Bei der Entwick-
lung des Video-Drehbuchs wurde das Ziel verfolgt, einen
schwungvollen, positiven, optimistischen und barriere-
armen Clip zu drehen. Dariiber hinaus sollte der Film
aber auch informativ, realistisch, spannend (neugierig
machend) und generationeniibergreifend sein.

An der Produktion beteiligt waren die Selbsthilfegruppen
MS TROTZDEM!, Schwerte
Rheuma Liga AG Unna/Schwerte
Angehdrige Suchtkranker, Schwerte
sowie
der taubstumme Tanzer Dodzi Dougban
die Schauspielerin Patricia Kloppel
der Reiterhof der AWO Liinen
die VKU (Verkehrsgesellschaft Kreis Unna)
das Clara Schumann Gymnasium, Holzwickede
natiirlich die Band ,,Smart Ability“
sowie der Landrat des Kreises Unna, Herr Lohr.
Dariiber hinaus ist auch noch der Kurzfilm ,,Making of ...“
erstellt worden.

Der Titel ,Unheilbar optimistisch®“ war das Motto des
Welt MS Tages 2018 und entstammt einem Vorschlag von
Antje Gerber und Ludger Unterstell aus der Selbsthilfe-
gruppe MS-TROTZDEM! in Schwerte.

Aus den Kommunen

EINLADUNG ZUR FILMMATINEE
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Plakat Matinee, © Bild: Kreis Unna

Der Bundesverband Deutsche Multiple Sklerose Gesell-
schaft (DMSG) suchtjedes Jahrein Motto, unterdem dann
Aktionen zum Welt MS Tag (immer der 30. Mai des Jahres)
in ganz Deutschland stattfinden.

Um den Film der Offentlichkeit zu prasentieren (insbe-
sondere den Beteiligten aller Selbsthilfegruppen im
Kreis Unna sowie der Politik) hat eine Filmvorfiihrung
im Rahmen einer Matinee am Sonntag, den 19.11.2023
im Kino in Unna stattgefunden. Nach einer BegriiSung
durch den Landrat des Kreises Unna, Mario Lohr, sowie
der Gesundheitsdezernentin Dr. Katrin Linthorst, spra-

Lisa Niefalla (K.1.S.S.) im Gesprdch mit Landrat Mario Léhr und
Dezernentin Dr. Katrin Linthorst, © Bild: Kreis Unna
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chen siein einer kurzen ,Talkrunde“ iiber die Bedeutung
der Selbsthilfe im Kreis Unna. Dabei brachten sie ihre
Wertschdtzung fuir den Einsatz der Beteiligten zum Aus-
druck. Aberauch der Initiator und Musiker des Projektes,
Volker BuBmann, wurde in einer Gesprdachsrunde seiner
Rolle als ,Botschafter der Selbsthilfe“ gerecht und er
brachte lebendig seine Idee riiber.

WDR Lokalzeit Dortmund berichtete Anfang Januar
2024 iUber das Filmprojekt und im Studiointerview mit
Volker BuSmann wurden wieder sein Engagement und
das ,,Brennen fiir die Selbsthilfegruppen®
deutlich. Fiir weitere Informationen

googeln Sie bitte: ,,Lokalzeit aus
Susanne Gotz (K.I1.S.S.) im Gespréch mit Volker Bussmann — Dortmund 05.01.2024“ oder verwenden
Sie den QR Code.

Selbsthilfe bekanntmachen und das selbsthilfefreund-
liche Klima im Kreis Unna stdrken, das sind prioritdre
Ziele der K.I.S.S., die insbesondere durch innovative
Offentlichkeitsarbeit erreicht werden. Die Vorfiihrung
dieser beiden Kurz-Filme ist sowohl eine Imagewerbung
fuir die Selbsthilfe von der Selbsthilfe im Kreis Unna, aber
gleichzeitig auch eine Wertschatzung des Engagements
der Menschen, die sich trotz eines Handicaps oder einer
schweren Erkrankung fiir ein Miteinander einsetzen.

Band ,,Smart Ability“, © Bilder: Kreis Unna

Unbheilbar
optimistisch
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KONTAKT
Kreis Unna
Kontakt- und InformationsStelle fiir Selbsthilfegruppen

[

official video making of : .
youtu.be/W)ImtnVCoQQ youtu.be/zZ5td10vntk www.kreis-unna.de/selbsthilfe

selbsthilfe@kreis-unna.de
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Initiative fiir Zusammenarbeit
und neue Wege in der kommunalen
Gesundheitsforderung

Am 7. November 2024 veranstaltete die Gesunde Stadt
Rostock in der Volkshochschule einen iiberregionalen
Selbsthilfetag, der nicht nur die Bedeutung regionaler
Netzwerke, sondern auch die Notwendigkeit innovativer
Losungsansdtze im Gesundheitswesen in den Mittel-
punkt riickte. Erdffnet von Oberbiirgermeisterin Eva-Maria
Kroger, versammelte die Veranstaltung Akteure aus
Selbsthilfegruppen, Selbsthilfekontaktstellen, Stadtver-
waltungen, der Techniker Krankenkasse und zivilgesell-
schaftlichen Organisationen, um gemeinsam den Weg in

eine gesundheitsfordernde Zukunft zu ebnen. Die Ober-
biirgermeisterin brachte ihre inhaltlich sehr fundierte und
besondere Wertschdtzung gegeniiber der Selbsthilfe und
der Gesundheitsforderung in Rostock und bundesweit
zum Ausdruck.

Im Rahmen derVeranstaltung wurde ein eigens produzier-
ter Imagefilm prdsentiert, der eindrucksvoll die Erfolge
und Herausforderungen der regionalen Selbsthilfe auf-
zeigte. Der Film brachte emotionale und personliche

KIS Segoberg macht My
= Mut zur Salbsthito

Selbsthilfetag Rostock, © Bilder: Landesvereinigung fiir Gesundheitsforderung M-V.



Geschichten zum Ausdruck, welche die Relevanz des
gegenseitigen Austauschs und der Zusammenarbeit
innerhalb des Regionalnetzwerks Nord unterstrichen.
Dieses Netzwerk, das die Stadte Flensburg, Kiel, Liibeck,
Rostock, Schwerin sowie den Kreis Segeberg umfasst,
setzt sich seit 1999 dafiir ein, innovative Konzepte der
Selbsthilfe in den Fokus zu riicken und Synergien zwi-
schen urbanen und ldndlichen Strukturen zu schaffen.

Besonders brisantwurde in den Diskussionen das Thema
der regionalen Disparitdten aufgegriffen. Wahrend in
stadtischen Ballungsraumen der Zugang zu Selbsthilfe-
gruppen oft problemlos moglich ist, kimpfen ldandliche
Regionen mit erheblichen Mobilitdtsproblemen. ,Es ist
eine grof3e Herausforderung, Selbsthilfegruppen im land-
lichen Raum anzubieten, da die fehlenden Mobilitats-
moglichkeiten viele Betroffene von wichtigen Angeboten
ausschlieBen, erkldrte eine Sprecherin des Regionalnetz-
werkes. Angesichts dieser Problematik werden alternative
Konzepte erortert, die den Zugang auch in strukturschwa-
chen Gebieten erleichtern sollen — sei es durch mobile
Angebote, digitale Plattformen oder gemeinschaftlich
organisierte Fahrdienste.

Ein weiterer Schwerpunkt lag auf der Forderung der soge-
nannten ,,jungen Selbsthilfe“. Diese Entwicklung spiegelt
den dringenden Bedarf wider, auch jingeren Generati-
onen Zugang zu praventiven Gesundheitsangeboten zu
verschaffen. Junge Menschen im Alter von 18 — 35 Jahren

e ™
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stehen oft vor besonderen Herausforderungen, seien es
psychische Belastungen oder die Vereinbarkeit von Aus-
bildung, Beruf und privatem Engagement sowie personli-
chen Krisen. Die Einbindung junger Initiativen verspricht,
frische Impulse und innovative Ansdtze in die Selbsthilfe
zu bringen und langfristig die Versorgungsstrukturen zu
bereichern.

Aus politischer Perspektive sendet der Selbsthilfetag
ein deutliches Signal: Es bedarf einer starkeren Vernet-
zung und einer differenzierten Betrachtung derregionalen
Gegebenheiten. Die Stadtverwaltung und die verant-
wortlichen Netzwerke fordern daher gezielte Férdermaf3-
nahmen, die sowohl infrastrukturelle als auch digitale
Barrieren iberwinden. Die Zusammenarbeit zwischen
urbanen Zentren und landlichen Regionen muss inten-
siviert werden, um eine gleichwertige Gesundheitsver-
sorgung in allen Teilen des Landes zu gewahrleisten.

Der Imagefilm und die damit verbundenen Initiativen
im Rahmen des Gesunde Stadte-Netzwerkes zeigen ein-
driicklich, dass der Dialog zwischen Politik und Zivil-
gesellschaft, wie hier exemplarisch der Selbsthilfe, un-
erldsslich ist. Nur durch gemeinsames Engagement und
innovative, flexible Konzepte kann es gelingen, die ge-
sundheitliche Chancengleichheit zu fordern und alle
Biirgerinnen und Blirger — ob in der Stadt oder auf dem
Land - in ihrer Selbstwirksamkeit zu bestarken.

75



© Bilder: Gesunde Stddte-Netzwerk



Ein Jubilaum als

Aus dem Netzwerk 77

Weckruf fur die Zukunft

Vom 30. September bis zum 2. Oktober 2024 versammel-
ten sich Vertreter:innen aus Kommunen, Gesundheitsam-
tern, Wissenschaft, Krankenkassen und Zivilgesellschaft
in Frankfurt am Main, um das 35-jdahrige Bestehen des
Gesunde Stidte-Netzwerks (GSN) zu feiern. Doch die Ver-
anstaltung war weit mehr als ein Riickblick — sie wurde
zum Forum fiir eine entschlossene Auseinandersetzung
mit den Herausforderungen, vor denen die kommunale
Gesundheitsforderung heute steht. Mit einer gelungenen
Kombination aus Mitgliederversammlung, Fachsympo-
sium und festlichem Abendprogramm stand das Jubildum
unter dem Motto: ,,Gesundheitsférderung und Pravention
— wichtiger denn je.“

Seit 1989 setzt sich das GSN fiir gesundheitliche Chancen-
gleichheit und praventive Stadtpolitik ein. Kommunen,
Selbsthilfeorganisationen und partizipative Initiativen
arbeiten hier Hand in Hand — ein Ansatz, der die Starke
des Netzwerkes ausmacht. Der Weg war und ist kein leich-
ter: Wachsende soziale Ungleichheiten, unzureichende
finanzielle Mittel und eine fragmentierte Gesundheits-
versorgung stellen die Gesundheitsférderung auf kommu-
naler Ebenevorenorme Hiirden. Doch wahrend die Erfolge
sichtbar sind — von lokalen Gesundheitskonferenzen bis

hin zu strukturellen MaBnahmen in Quartieren — bleibt
die zentrale Herausforderung bestehen: Gesundheits-
forderung wird oft als freiwillige Leistung betrachtet,
abhdngigvon Fordermitteln und politischer Priorisierung.

»Es sind dicke Bretter, die zu bohren sind®, hief3 es mehr-
fach wahrend der Veranstaltung — ein Ausdruck der
Entschlossenheit, trotz aller Widerstande fiir bessere
Bedingungenin den Stddten und Gemeinden einzutreten.

Den Auftakt der Mitgliederversammlung bildete der
Bericht des Sekretariats. Mit Nachdruck wurde betont,
dass das Netzwerk ein ,,Mitmach-Netzwerk“ bleiben muss
— ein Raum, in dem Stadte, Kommunen und Initiativen
ihre Stimme erheben und aktiv Prozesse gestalten kon-
nen. Dasvergangene Jahrzeigte: Sichtbarmachung wirkt.
Stellungnahmen des Netzwerks fanden Gehor und der
Appell, Anliegen einzubringen, wurde erneut bekraftigt.
Denn nur gemeinsam kdnnen lokale Bediirfnisse in nati-
onale Debatten getragen werden. Ein wichtiger Impuls
kam aus dem Sprecher:innenrat: Stellungnahmen und
Forderungen des Netzwerkes miissen lauter werden. Nur
wenn das GSN aktiv in gesundheits- und sozialpolitische
Debatten eingreift, kann es strukturelle Verdnderungen
bewirken. Die zentrale Botschaft: Gesundheitsférderung






darf nicht langer als ,,nice to have* betrachtet werden,
sondern muss als Grundpfeiler einer nachhaltigen Stadt-
entwicklung verstanden werden.

Hohepunkt des ersten Tages war der feierliche Abend-
akt, bei dem nicht nur das Jubilaum gefeiert, sondern
auch sechs neue Mitglieder willkommen gehei3en wur-
den. Essen, Cottbus, Jena, Bad Mergentheim, Bad Siilze
und Berlin-Reinickendorf bereichern kiinftig das Netzwerk
—ein Beweis fiirdie anhaltende Relevanz des Zusammen-
schlusses.

Ein Sektempfang, Poetry Slam, Live-Musik und eine stim-
mungsvolle Rundfahrt mit Blick auf Frankfurts Skyline ver-
liehen dem Abend eine besondere Atmosphare. ,,Dieser
Abend zeigt, wie wertvoll Gemeinschaft ist“, sagte ein
Teilnehmer und verwies auf die Bedeutung, Feierlichkei-

ten als Motivation fiir weitere Zusammenarbeit zu nutzen.

Doch es wurde nicht nur gefeiert. Am zweiten Tag fanden
intensive Debatten statt, die den ungleichen Status von
Kommunen und Initiativen im Netzwerk beleuchteten.
Wadhrend die finanzielle und strukturelle Unterstiitzung
kommunaler Vertreterinnen und Vertreter besser etab-
liert ist, flihlen sich viele Initiativen zu wenig gehort. ,,Es
wird mehr {iber uns gesprochen als mit uns®, so eine
klare Riickmeldung. Hier sieht das Netzwerk erheblichen
Handlungsbedarf, um die einzigartige Verbindung von
Kommunen und Initiativen nicht nur zu starken, sondern

auch gerechter zu gestalten.

Ein zentrales Thema des Symposiums war die Frage, wie
kommunale Gesundheitsférderung verstetigt und besser
in bestehende Strukturen integriert werden kann. Die Pro-
bleme sind bekannt, die Losungen liegen auf der Hand:
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quartiersbezogene Ansadtze. Die Debatte machte klar:
Kurzfristige Projektforderungen reichen nicht aus — es
braucht eine nachhaltige Finanzierung und strukturelle

Verankerung von PraventionsmaBnahmen.

PD Dr. Peter Tinnemann, Leiter des Gesundheitsamtes
Frankfurt am Main, kritisierte die ,,Projektitis“in der kom-
munalen Gesundheitsférderung: ,,Wir haben viele gute
Einzelprojekte, aber zu selten schaffen sie den Sprung
in die Regelversorgung. Gesundheitsforderung darf nicht
von Zuféllen und befristeten Fordermitteln abhdngen.
Bestehende MaBnahmen wie Reihenuntersuchungen
und Prdventionsprogramme erreichen zudem oft nicht die
vulnerablen Gruppen.*

Peter Renzel, Beigeordneter fiir Soziales, Arbeit und
Gesundheit der Stadt Essen, stimmte dieser Einschdtzung
zu und erklarte: ,Wir erreichen in der Gesundheitsarbeit
nicht unsere Ziele.” Trotz Initiativen wie der ,bewegten
Kita® stiegen die Adipositasraten bei Kindern weiterhin
an. Auch die Check-up-Untersuchungen fiir Erwachsene
erreichten kaum die Bevdlkerungsgruppen, die besonders
darauf angewiesen wadren. Peter Renzel brachte jedoch
auch ein erfolgreiches Beispiel aus Essen mit, wo Gesund-
heitskioske als feste Anlaufstellen fiir niedrigschwellige
Beratung etabliert wurden. Sie richten sich insbesondere
an vulnerable Gruppen wie sozial benachteiligte Fami-
lien, dltere Menschen und Menschen mit Sprachbarri-
eren. Er unterstrich: ,,Gesundheitsforderung muss dort
stattfinden, wo die Menschen sind. Wir miissen Barrieren
abbauen und Angebote in die Quartiere bringen.“

Ein weiteres zentrales Thema war die Bedeutung frithkind-
licher Gesundheitsforderung. Die ersten Lebensjahre sind
entscheidend fiirdie spatere gesundheitliche Entwicklung
—dochinvielen Stadten fehlen gezielte, flichendeckende
Mafinahmen. Gesundheitsforderung ist bei Kindern nicht
nur eine Frage individueller Lebensfiihrung, sondern
eng mit sozialen Rahmenbedingungen verkniipft. Peter
Renzel brachte es auf den Punkt: ,,Armut macht krank —
und das beginnt schon im Kindesalter. Wir kdnnen nicht
nur auf Verhaltensanderungen setzen, sondern miissen
die strukturellen Ursachen in den Blick nehmen.“
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Die Diskussion machte deutlich, dass viele Kommunen
ahnliche Probleme haben: fehlende Finanzierung, unklare
Zustandigkeiten und ein Mangel an langfristiger Unter-
stlitzung. Die zentralen Forderungen an Bund und Lander
lautete daher:
Praventionsbudgets miissen verstetigt werden —
Gesundheit darf keine freiwillige kommunale
Leistung bleiben.
Mehr intersektorale Zusammenarbeit — Gesund-
heitsforderung muss starker mit Stadtentwicklung,
Sozialpolitik und Bildung verkniipft werden.
Kommunen brauchen Entscheidungsspielrdume
Gesundheitsamter und Jugendhilfe miissen enger
kooperieren — Gesundheitsférderung darf nicht in
Zustandigkeitsgrenzen stecken bleiben.
Bund und Lander miissen bessere Rahmen-
bedingungen schaffen — Kommunen brauchen
langfristige Unterstiitzung.

Im Rahmen des Bundessymposiums wurden noch zen-
trale Themen wie die Gestaltung von altersfreundlichen
Stddten, der gerechte Zugang zu Gesundheitsversorgung
und die Umweltgerechtigkeit in Zeiten des Klimawandels
diskutiert.

Die abschlieBende Podiumsdiskussion widmete sich der
verstarkten politischen Lobbyarbeit des Netzwerks. André
Beermann vom Wiese e.V. der Stadt Essen betonte das
Potenzial der Zusammenarbeit zwischen Kommunen,
Initiativen und der Gesundheitsforderung. ,Das Sympo-
sium hat gezeigt, wie wertvoll die Vernetzung zwischen
Kommunen und Biirgerinitiativen ist. Kiinftig miissen wir
Formate entwickeln, die die Stimme der Selbsthilfe und

Initiativen weiter starken®, so Beermann.

Dr. Sonja Optendrenk, Staatssekretarin im Hessischen
Ministerium fiir Familie, Senioren, Sport, Gesundheit
und Pflege, lobte in ihrem GruBwort die herausragenden
Bemiihungen der Kommunen um Pravention und Gesund-

Aus dem Netzwerk

heitsforderung. Sie unterstrich die Bedeutung einer
intensiveren Unterstiitzung auf politischer und finanziel-
ler Ebene, um die Gesundheitsforderung langfristig und
nachhaltig zu verankern.

Die Veranstaltung machte deutlich: Das Gesunde Stadte-
Netzwerk hatin 35 Jahren viel erreicht, aber es steht auch
vor grofRen Herausforderungen. Gesundheitsforderungin
Kommunen ist oft noch von politischen Rahmenbedingun-
gen, kurzfristigen Finanzierungen und mangelnder inter-

sektoraler Zusammenarbeit abhéngig.

Doch eines wurde in Frankfurt klar: Das Netzwerk gibt
nicht auf. Mit neuer Energie, politischen Forderungen und
einer wachsenden Mitgliedschaft geht es in die Zukunft
— mit dem klaren Ziel, Gesundheitsforderung als festen
Bestandteil der kommunalen Daseinsvorsorge zu ver-
ankern. Oder, wie es eine Teilnehmerin treffend formu-
lierte: ,,Wir sind nicht hier, um zu feiern — wir sind hier,
um weiterzukdmpfen.

Das Jubildum war mehr als ein Riickblick — es war ein
Aufruf, die Armel hochzukrempeln und gemeinsam fiir
eine gesunde Zukunft einzutreten. Denn eines wurde in
Frankfurt deutlich: ,,Keiner kann’s alleine!*

KONTAKT

Sekretariat Gesunde Stadte-Netzwerk
Gesundheitsamt Frankfurt
gesunde.staedte-sekretariat@stadt-frankfurt.de
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Aktivitaten des

Gesunde Stadte-Netzwerks
in 2024/25

Auch im vergangenen Jahr fiihrte das Gesunde Stadte-Netzwerks (GSN) eine Vielzahl von Aktivitaten durch,
um die Gesundheitsforderung in den Mitgliedskommunen zu starken.

Drei Themengebiete haben uns besonders beschiftigt:

Klimaanpassungsstrategien:

Die Entwicklung und Implementierung von
Strategien zur Anpassung an den Klima-
wandel standen im Fokus, um die Gesund-

heit der Bevolkerung langfristig zu schiitzen.

Gesundheitskioske und Gesundheitstreffs:
Die Etablierung von niedrigschwelligen

Konkrete Aktivitédten

1. RegelmisBige ,,Digitale Sprechstunden“:
Diese wurden kontinuierlich angeboten, um
den Austausch und die Beratung zu aktuellen
Gesundheitsthemen zu férdern. Themen des
2023 gestarteten Formates ,,Digitale Sprech-
stunde“ waren u.a. bisher:

Konzept Gesundheitskiosk
Leitfaden Prdavention in der kommunalen

Gesundheitsférderung

Angeboten wie Gesundheitskiosken oder
-treffs zur Verbesserung des Zugangs zur
Gesundheitsversorgung war ein weiteres
Thema.

Kommunale Verwaltung und Zivilgesell-
schaft — Hand in Hand fiir gesundheits-

forderliche Kommunen

Gestaltung & Umsetzung von Praventions-
ketten in der Stadt Frankfurt a.M.

Konzept altersfreundliche Stadt

Kommunale Verwaltung und Zivilgesellschaft —
Hand in Hand fiir gesundheitsforderliche
Kommunen

partizipative Entwicklung von Empfehlungen
zu Planungstools fiir integrierte kommunale

Strategien

© Bild: Master1305/Shutterstock.com




2. Aktive Teilnahme an diversen Kongressen,
Konferenzen, Tagungen u.a.

Podiumsgast auf der Auftaktveran-
staltung des Kongresses Armut und
Gesundheit in Berlin im Mdrz 2024
Aktive Teilnahme des GSN am
BVOGD-Kongress im April 2024 in
Hamburg mit zwei Vortragen
Teilnahme Gesundheitsausschuss des
Deutschen Stadtetages in Oldenburg
Teilnahme des GSN an der
Nationalen Praventionskonferenz
im September 2024 in Berlin
November 2024 — Fachveranstaltung
des Gesunde Stadte-Netzwerks
Regionalgruppe Nord: Zusammenarbeit
von Selbsthilfe und Kommune,
Beteiligung des GSN-Sekretariats an
einer Podiumsdiskussion.
Kongress Armut und Gesundheit Berlin
im Marz 2025
Seniorentag Mannheim im April 25
BVOGD Kongress Erlangen im April 2025

3. Organisation des 6. Kompetenzforums
vom 19. bis 20. Februar 2024 an der

Hochschule Bochum

4. Planung und Umsetzung der jahrlichen

Mitgliederversammlung mit Bundessymposium

im September 2024 in Frankfurt —
35 Jahre Gesunde Stadte-Netzwerk

5. Dozententitigkeit, u.a.
das GSN unterstiitzt weiterhin das Modul
,Pravention & Gesundheitsforderung® in
der Amtsarztfortbildung der AOGW durch
Vortrage
im internationalen Arbeitskreis ,,Urban

Planning for Health Equity“, Leibniz Gemein-

schaft fiir stadtische Raumentwicklung

6. Veroffentlichung der GSN-Nachrichten 2023/24:

Diese Publikation enthdlt zahlreiche Beispiele
und Erfahrungen aus den Mitgliedskommunen,
die zur Verbreitung guter Praktiken beitragen.

. Stellungnahmen zu folgenden Themen

Erstellung von Stellungnahmen: Das Sekretariat
erarbeitete mehrere Stellungnahmen, unter
anderem zum Gesetz zur Weiterentwicklung der
Gesundheitsversorgung (GVSG), zur geplanten
Einrichtung eines Bundesinstituts fiir
Offentliche Gesundheit und zum Mehrwert

der intensiven Zusammenarbeit zwischen
Vertretungen aus der Zivilgesellschaft und

der kommunalen Verwaltung

. Beratende Tatigkeiten auf Landes- und

Bundesebene
Sitz im Beirat fiir den Pakt OGD
Sitz im beratenden Arbeitskreis des Koopera-
tionsverbundes gesundheitliche Chancen-
gleichheit (KGC-Bundesebene), seit Mai 2023
beratende Tatigkeit in der Arbeitsgruppe
»kommunaler Strukturaufbau/Praventions-
ketten“ der KGC-Bundesebene
Vernetzung mit den Landesvereinigungen
der KGC, Juli 2023
Hitzeservice.de — Mitglied im Beirat des
Forschungsprojekts zum Thema Hitzeschutz
in den Kommunen.

9. Internationale Zusammenarbeit

Jahrestagung der WHO Healthy Cities Network
im November 2023 in Utrecht, NL
Einbindung 6sterreichischer Kollegen und
Kolleginnen in das Bundessymposium
beratende Tatigkeit einer UNECE-Arbeits-
gruppe zum Thema ,,Faith and Public Health
Leadership to strengthen resilience at
municipality level®, seit April 2023

Jana Bauer

——
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Der Sprecher*innenrat/ Beirat

Bei der Mitgliederversammlung im Informationen finden Sie iiber folgenden Link

Herbst 2024 in Frankfurt wurden folgende auf der Homepage des Gesunde Stadte-Netzwerks:

Mitglieder fiir drei Jahre in den

Sprecher*innenrat/Beirat gewahlt: sprecherinnenrat/

gesunde-staedte-netzwerk.de/das-netzwerk/

Mitgliedskommune

Bad Mergentheim

Sprecherinnen und Sprecher

Simone Arzt, Kitzbergakademie Gesundheitsentwicklung/Gesundheitsplanung

Charlottenburg-Wilmersdorf,
Bezirk von Berlin

Stephan Schikorra, Abteilung Jugend und Gesundheit

Landeshauptstadt Dresden

N.N., Amt fiir Gesundheit und Pravention

Frankfurt am Main

Reiner Stock, Selbsthilfe-Kontaktstelle Frankfurt, Selbsthilfe e. V.

Hannover, Region

Henrike Nielsen, Kontakt-, Informations- und Beratungsstelle im
Selbsthilfebereich

Hannover, Region

Kolja Lange, Fachbereich Gesundheitsmanagement

Kreis Lippe Silke Stegelmann, Selbsthilfe-Kontaktstelle Kreis Lippe

Minchen Marion Chenevas, Gesundheitsreferat, Gesundheitsplanung, Strategie und Grundsatz
Miinchen Irmtraud Lechner, MAGs — Miinchen Aktiv fiir Gesundheit e. V.

Niimberg Dr. Ina Zimmermann, Gesundheitsamt, Bereichsleitung, Gesundheitsférderung/

Gesundheitsplanung

Oldenburg (Oldb)

Tim Streit, Gesundheitsamt, Gesundheitsplanung

Pankow, Bezirk von Berlin

Julia Scholz, Selbsthilfe in Buch, Albatros gGmbH

Rhein-Kreis Neuss

Heidi Marona, Alzheimer Gesellschaft Rhein-Kreis Neuss

Witten

Klaus Volkel, Stabsstelle Arbeit, Gesundheitswirtschaft, Technologietransfer,
Universitatsentwicklung

© Bild: Gesunde Stddte-Netzwerk



Die Grofie Kreisstadt Bad Mergentheim liegt im franki-
schen Nordosten Baden-Wiirttembergs, stidwestlich von
Wiirzburg bzw. norddstlich von Heilbronn. Mit rund 24.700
Einwohnerinnen und Einwohnern ist das wachsende Mit-
telzentrum inzwischen die grof3te Stadt im Main-Tauber-
Kreis. Die schmucke Altstadt mit Residenzschloss ist vor
allem vom Deutschen Orden geprégt, der hier zwischen
1527 und 1809 seinen Sitz hatte.

Seit der Wiederentdeckung der ersten von heute vier
wirkkraftigen Heilquellen durch den Schéfer Franz Gehrig
im Jahr 1826 hat sich Mergentheim zum Zentrum medizi-
nischer Kompetenz entwickelt. So gilt Bad Mergentheim
zum Beispiel als eines der fiihrenden Kompetenz- und
Behandlungszentren bei Diabetes mellitus, Schmerzthe-
rapie und Schmerzpsychotherapie sowie bei orthopadi-
schen und gastroenterologischen Erkrankungen. Auch
das ,,Caritas-Krankenhaus* als Akutversorger wird aktu-
ell zum wiederholten Mal auf der ,,Newsweek“-Liste der
besten Krankenhduser weltweit genannt.

BAD MERGENTHEIM 24.700 Einwohner:innen
GESUNDE STADT SEIT 2024

© Bild: Marco Kréner

Der Tourismus hat mit der Bad Mergentheimer Gast-
freundschaft und den vielfdltigen und erlebnisreichen
Ubernachtungsangeboten ein starkes zweites Stand-
bein aufgebaut. Inzwischen kann die Stadt fast wieder
an die Bestwerte von vor der Pandemie ankniipfen, die
bei 720.300 Ubernachtungen und 1,7 Millionen Tages-
gdsten jahrlich lagen.

Mit dem Zuschlag fiir die Landesgartenschau 2034 als
Teil eines umfassenden Sanierungsprogrammes ist der
Grundstein fiir eine nachhaltig-moderne Stadtentwick-
lung gelegt.

Mit dem Beitritt zum Gesunde Stddte-Netzwerk unter-
streicht Bad Mergentheim nicht nur das Renommee
gegeniiber seinen Gdasten, ein ,gesunder Ort mit Lang-
zeitwirkung®zu sein, sondern auch den Anspruch gegen-
Uber der Birgerschaft und den Menschen der Region,
beim Thema Gesundheit besondere Anstrengungen zu
unternehmen. Dies kommt beispielsweise darin zum
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Ausdruck, dass die genannte Stadtentwicklung bereits
jetzt grundsétzliche Weichen stellt und gesundheitsfor-
dernde Themen platziert.

Ein konkretes Beispiel: Derzeitdrehen sichin Bad Mergent-
heim die Bagger, um einen derwichtigsten Altstadtplatze,
den Gdansmarkt, komplett neu zu gestalten. Dieser wird
mit mehr als einem Dutzend neuer Bdume, Versicke-
rungsflachen und riesigen Regenwasser-Zisternen nicht
nur nach dem ,Schwammstadt-Prinzip“ gestaltet, son-
dern auch im Hinblick auf die durch den Klimawandel
bedingte Zunahme von Hitzetagen. Der Deutsche Wetter-
dienst bescheinigt der Stadt im Rahmen einer Studie,
dass ihre Konzeption den Platz an Hitzetagen um bis drei
Grad kiihlen wird — einin Bezug auf das Wohlbefinden und
Gesundheit der Menschen bedeutender Effekt.

In Bad Mergentheim hat sich — initiiert von der Kitzberg-
Akademie — ein lokales Praventionsnetzwerk zur ,,Forde-
rung der seelischen Gesundheit” gegriindet. Viele Akteure
sind bereits an Bord, darunter der Landkreis, die Stadt-

Wilhelmsquelle, © Bild: Bjorn-Hdnssler

und Kurverwaltung, das Gesundheitsamt des Landrats-
amtes, das Jugendamt, Kindertagesstatten, Schulen,
Berufsschulen, DHBW, Kliniken, Krankenkassen, Dienst-
leister, zivilgesellschaftlich engagierte Organisationen und
Unternehmen. Weitere Partner sollen gewonnen werden.

Die bisherige Zusammenarbeit unter den Akteuren soll
erweitert und die Wirksamkeit und Effizienz ihrer Mainah-
men erhdht werden. Dafiir werden der Wissenstransfer
und der Informationsaustausch zwischen den Instituti-
onen gefordert, um unter Einbezug von bisherigen wert-
vollen Erfahrungen bestehende Projekte weiterzuent-

wickeln und neue Initiativen zu starten.

Gleichzeitig sollen die Bevélkerung durch Praventions-
kampagnen und intensive Aufklarungsarbeit fiir Themen
rund um die seelische Gesundheit sensibilisiert und Mul-
tiplikatoren weitergebildet werden. Dadurch sollen der
Stigmatisierung von Menschen mit psychischen Erkran-
kungen entgegengewirkt und der Weg zu Hilfeangeboten
fur Betroffene und Angehorige vereinfacht werden.



Die Stadt Bad Mergentheim wird ihre
bereits vielfdltigen Gesundheitsiniti-
ativen um eine weitere wichtige Sadule
ausbauen: den Aufbau eines Kompe-
tenzzentrums zur Férderung der see-
lischen Gesundheit bei Kindern und
Jugendlichen nach dem Praventions-
gesetz § 20a SGB V.

Das Kompetenzzentrum wird in Zusam-
menarbeit mit dem Gesundheitsamt,
der Stadt- und Kurverwaltung, den
Verbdnden der gesetzlichen Kranken-
kassen (GKV) und allen benannten
Akteuren an der Kitzberg-Akademie
etabliert. Es soll als zentrale Anlaufstelle fiir alle Zielgrup-
pen dienen und alle Netzwerkaktivitaten koordinieren.

Der weitere Aufbau des Netzwerkes sowie Kooperations-
projekte werden gemeinsam initiiert und gesteuert, um
darauf aufbauend den Zugang fiir betroffene Kinder und
Jugendliche zur psychischen und psychosozialen Versor-
gung zeitnah, passgenau und vor Ort zu ermdéglichen.
DerSchwerpunkt des Kompetenzzentrums ist die Setting-
arbeit mit den Frithen Hilfen, Kindertagesstatten, Schu-
len und Unternehmen im Bereich ,,Kinderund Jugendliche
— seelisch gesund aufwachsen®. Hierbei geht es sowohl
um die Forderung der seelischen Gesundheitvon Kindern,
Jugendlichen und Familien, als auch um die Gesundheit
am Arbeitsplatz fiir alle, die das Aufwachsen von Kindern
und Jugendlichen begleiten. Uber das Netzwerk werden
diese Institutionen miteinander vernetzt und begleitet,
dabei sind die Férderung gesundheitlicher Ressourcen
und die Orientierung am Alltag in der jeweiligen Einrich-
tung grundlegende Ansdtze und Arbeitsprinzipien. Hier
konnten bereits erste gemeinsame Projekte erfolgreich
umgesetzt werden.

Das Kompetenzzentrum soll als Koordinationsstelle fiir
alle Akteure im Bereich der Gesundheitsforderung fungie-
ren und hier sollen zukiinftig jahrlich Fachtagungen und
Symposien zum Thema der psychischen Gesundheits-
forderung organisiert werden.
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Die Stadt Bad Mergentheim unterstiitzt das lokale Netz-
werk aktiv, indem der Informations- und Erfahrungsaus-
tausch mit dem bundesweiten Netzwerk der beteiligten
Kommunen eingebracht wird.

Auf der fachlichen Ebene soll ein enger Austausch mit
den Kompetenzzentren im Kreis Marburg-Biedenkopfund
Stuttgart gepflegt werden. =

Carsten Miiller,
Pressesprecher der Stadt Bad Mergentheim




BAD SULZE 1.800 Eiwohnrinnen
5 GESUNDE STADT SEIT 2024

© Bild: Fotograf Michal Zak

Bad Siilze: Eine Salz- und Dahlienstadt im
Gesunde Stadte-Netzwerk

DieStadtBadSiilze freutsich, nun Teildes Gesunde Stadte-
Netzwerks (GSN) zu sein und mochte sich mit ihrer
Geschichte und ihren Pldanen vorstellen. Mit ca. 1.800
Einwohnern hat Bad Siilze eine reiche Vergangenheit und
eine ambitionierte Zukunft im Bereich der Gesundheits-
forderung.

Historischer Hintergrund

Bad Siilze ist bekannt fiir seine Geschichte in der Salz-
gewinnung. Die Stadt verdankt ihren Namen den salz-
haltigen Wasservorkommen in den umliegenden Mooren.
Die unterirdischen Solequellen machten Bad Siilze zu
einem wichtigen Salinestandort mit einem Salzwerk,
das bereits 1243 erwdhnt wurde und bis 1907 bestand.
Besonders wdhrend der Kontinentalsperre unter Napo-
leon bliihte die Stadt und versorgte ganz Mecklenburg mit
Salz. Im Jahr 1822 wurde die Solebadeanstalt gegriindet

Bad Sulze

Kleine Stadt mit grofen fementen

© Bild: Bad Siilze

und obwohl die Salzproduktion 1907 eingestellt wurde,
behielt Bad Siilze seine Bedeutung als Kurort. Heute
tragt die Stadt das Pradikat ,,Kurort“ mit der Bezeichnung
,0rt mit Peloidbetrieb”. Die 1993 erdffnete Median-
klinik bietet als eine derwenigen Kliniken in Deutschland
heilsame Moorbdder an, die fiir ihre kreislaufschonende
Uberwdrmungstherapie bekannt sind.

Gradierwerk, © Bild: Kultur- und Heimatverein Bad Siilze e.V.



Plane und Initiativen

Bad Siilze hat engagierte Biirgerinnen und Biirger sowie
ambitionierte Plane zur Férderung von Pravention und
Gesundheit. Ziel ist es, eine nachhaltige Strategie zur
Gesundheitsforderung zu entwickeln, die alle Mitglieder
der Gemeinschaft einbezieht. Hierbei steht die gesund-
heitliche Chancengleichheit im Fokus.

Wichtige Initiativen und Projekte:
Wochenmarkt: Regelmafig stattfindende Wochen-
markte mit der Mdglichkeit der Abholung von
Bestellungen sollen die Lebensmittelversorgung
sicherstellen.
Verkehr und Stadtmobiliar: Ausbau von Stra3enver-
kehrslenkung, Stadtmobiliar sowie Beschilderungs-
und Informationssysteme.
Kurpark und Gradierwerk: Der Kurpark soll als Heilbad
zertifiziert und zum Sinnespark ausgebaut werden.
Das historische Gradierwerk soll erhalten bleiben.
Generationeniibergreifendes Wohnen: Das ,,Alte
Sanatorium“ wird als generationsiibergreifende
Wohnform mit alltagsintegrierten Angeboten zur
Gesunderhaltung ausgebaut.
Zusammenarbeit mit der Medianklinik: Sport-
und Bewegungsangebote in Kooperation mit der
Medianklinik.
Gesundheitskonferenzen: Jdhrliche Gesundheits-
konferenzen sollen organisiert werden.
Gesundheitscampus: Kooperation zwischen Kitas
und Grundschulen in Bad Siilze und Dettmannsdorf,
einschlieBlich des Projekts ,,Anerkannte gesund-
heitsfordernde Bildungseinrichtungen*.
Recknitz-Trebeltal-Lauf: Ein jahrliches Laufereignis
zur Forderung der Gesundheit.
Kultur- und Heimatverein: Kooperationen zur Forderung
der Gesunderhaltung von Kindern und ihren Familien.
Streetball-Anlage: Aufbau einer neuen Streetball-
Anlage fiir Jugendliche.
Kinder- und Jugendparlament: Wiederbelebung des
Parlaments fiir Beteiligung und Mitwirkung.
Ehrenamtsnetzwerk: Einfiihrung der App Campai
zur Biindelung von Unterstiitzungsangeboten und
Forderung der Beteiligung.
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Zusammenarbeit und Partnerschaften

Die Gesundheitsforderung in Bad Siilze basiert auf der
Zusammenarbeit und Partnerschaften mitverschiedenen
Institutionen und der aktiven Biirgerbeteiligung. Wich-
tige Partner sind die Lokalpolitik, Schulen, Kitas, Vereine,
Seniorenorganisationen, Arzt*innen und Therapeut*in-
nen. Im Januar 2023 wurde die Arbeitsgruppe ,,Gesunde
Kommune* gegriindet, unterstiitzt von der Steuerungs-
gruppe des Landkreises Vorpommern-Riigen. Ehrenamt-
liche aus der Region werden aktiv einbezogen, um lebens-
stilorientierte Angebote bereitzustellen.

Bad Siilze ist stolz auf sein Geschichte und seine leben-
dige Gemeinschaft und freut sich auf eine gesunde und
nachhaltige Zukunft im Gesunde Stadte-Netzwerk.*

KONTAKT

Stephanie Walther
Kurparkmanagerin
Salzmuseum Mecklenburg
kurpark.badsuelze@gmail.com



Der Bezirk Reinickendorf ist seit Februar 2024 neues
Mitglied im Gesunde Stadte-Netzwerk. Mit seinen rund
268.000 Einwohner:innen weist er im berlinweiten Ver-
gleich eine der héchsten sozialen und insgesamt durch-
schnittliche gesundheitliche Belastungen auf. Zwar gibt
es auch Ortsteile mit insgesamt giinstigen soziodko-
nomischen Voraussetzungen, in der Gesamtheit zeigt
sich aber in Bezug auf Lebensqualitdt und Umweltbe-
lastungen ein sehr diverses Bild. Auf der einen Seite
verfiigt der Bezirk iiber einen hohen Anteil an Wal-
dern und Gewdssern, viele soziale und gesundheitliche
Beratungs- und Unterstiitzungsangebote fiir die unter-
schiedlichsten Personengruppen sowie nachbarschaft-
liche Netzwerke und insgesamt einen hohen Grad an
medizinischer Versorgung. Eine differenzierte Betrach-
tung auf kleinrdumiger Ebene zeigt aber deutliche Unter-
schiede hinsichtlich der sozialen und gesundheitlichen
Lage, der Belastungen durch Umwelteinfliisse, der Versor-
gung mit wohnungsnahen Griinanlagen, der Verfligbar-
keit sozialer Unterstiitzungsangebote etc. Entsprechend

= BERLrN REINICKENDORF 268.000 Einwohner:innen
GESUNDE STADT SEIT 2024

Rathaus Reinickendorf von Berlin, © Bild: Bezirksamt Reinickendorf

ungleich sind die Chancen und Risiken fiir Gesundheit
in der Bevolkerung verteilt. Insbesondere ist auch die
weiter aufgehende Schere zwischen Arm und Reich in
Reinickendorf zu konstatieren, was sich an einer starkeren
Polarisierung im Hinblick die Anzahl der Einwohner:in-
nen mithohem und niedrigem Sozialstatus ablesen ldsst.
10 Planungsraumen mit hohem sozialen Status stehen 11
Planungsraume mit niedrigen oder sogar sehr niedrigen
sozialen Status gegeniiber. Die Planungsraume mit einem
niedrigem bzw. sehr niedrigem sozialen Status machen
dabei einen Bevolkerungsanteilvon ca. 40 % der Einwoh-
ner:innen aus. Im Bezirk Reinickendorf sind alle Elemente
grof3stadttypischer Problemlagen vorzufinden.

Auf Grundlage der fortlaufenden Ergebnisse aus der
Gesundheitsberichtserstattung sowie dem Monitoring
Soziale Stadtentwicklung liegt ein bezirklicher Fokus auf
den aufgrund der soziodkonomisch unterschiedlichen
Entwicklungs- und somit auch Gesundheitschancen der
Bevélkerung. Um diesem Umstand Rechnung zu tragen,



ist es erkldrtes Ziel der nachsten Jahre, allen Kindern und
Jugendlichen wie auch Erwachsenen im Bezirk ein gesun-
des Aufwachsen und Altern zu erméglichen. Der Auf-
bau und die Umsetzung einer integrierten kommunalen

Strategie ist daher von besonderer Bedeutung.

Aktuell wird die Praventionskette von beiden Seiten der
Lebensspanne stetig erweitert. Fiir die Personengrup-
pen Kinder und Jugendliche kénnen exemplarisch hier
die erfolgreiche Etablierung einer Sprechstunde zur Pra-
vention von Schiitteltrauma als Bestandteil eines Hil-
fesystems, aber insbesondere auch die Initiierung und
Durchfiihrung eines Projektes zur Gestaltung der Uber-
gdnge aus der Kita in die Grundschule benannt werden.
Zwar konnte hier nur eine Anschubfinanzierung erfolgen,
aber die Thematik und Bedeutung der gesundheitlichen
Gestaltung der Ubergénge aus der Kita in die Grund-
schule war gesetzt und konnte mit Bezug zur Kinder-
armutspravention durch die Abteilung Jugend und Fami-
lie des Bezirksamtes anschlussfinanziert und somit ver-
stetigt werden. Damit wird in Breite und Tiefe eine hohere
Wirkung erzielt. Das Projekt ,,Gesund von der Kita in
die Schule® wird Kitas und Schulen aus Reinickendorf
bei der Gestaltung gesunder Uberginge begleiten und
unterstiitzen. Ein Ziel hierbei ist es nachhaltige Struk-
turen fiir Kitas und Schulen zu etablieren. Dabei sollen
bestehende Strukturen unterstiitzt und neue Verbiinde in
sozial besonders belasteten Regionen des Bezirks instal-
liert werden. Kitas und Schulen sind ein wichtiger Schutz-
faktor, um Armutslagen von Familien und Kindern aufzu-
fangen. Dort kann sowohl Einfluss auf die Entwicklung von
Resilienz wie auch auf die Entstehung und Unterstiitzung
eines forderlichen Umfelds genommen werden.

Hervorzuheben ist im Setting Schule auch die Aktion
»Fitfirdie Strale in Reinickendorf“ — eine interaktive Ver-
anstaltungswoche zur Sucht- und Verkehrsunfallpraven-
tion fiir Reinickendorfer Schiiler:innen. Bereits seit dem
Jahr 2011 wird im Bezirk jahrlich an zundchst drei, mitt-
lerweile vier aufeinander folgenden Tagen diese Veran-
staltung in Kooperation mit der Direktion 1 der Berliner
Polizei, der Landesverkehrswacht Berlin und dem Bereich
schulische Pravention der Senatsverwaltung fiir Bildung,

Aus dem Netzwerk

Jugend und Familie durchgefiihrt. Ziel der Veranstaltung
ist es, Schiiler:innen der 10. Klassenstufe auf die Gefah-
ren von Alkohol und illegalen Drogen im Strafenverkehr
aufmerksam zu machen und fiir sogenannte ,,Punktniich-
ternheit” zu werben. Dabei stehen Suchtpravention und
Verkehrsunfallpravention im Fokus der Veranstaltung, da
insbesondere Alkohol und Drogen in dieser Altersgruppe
eine grofle Rolle spielen. Den Schiilern und Schiiler-
innen werden an sechs verschiedenen Stationen die
Themen Alkohol und Drogen im Straflenverkehr, Fiihrer-
scheinerwerb sowie Verkehrsunfall- und Kriminalpraven-
tion durch interaktive Methoden wie z.B. Fahrsimulator,
Rauschbrille, Quiz, Workshops etc. ndhergebracht. Auch
ein Workshop zum Thema Erste Hilfe ist Teil der Veran-
staltung. Die hohe Nachfrage und Beteiligung durch die
Schulen in Reinickendorf verdeutlicht und bestatigt den
Bedarf an Pravention in diesem Bereich.

Auchin der Zukunft sollen alle Kettenglieder (noch) enger
miteinander verkniipft und weitere Liicken geschlossen
werden, um ein gesundes Aufwachsen sowie ein gesun-
des Leben und Alterwerden fiir alle Reinickendorfer:in-

nen zu ermoglichen.

Der hierzu notwendige ressort- und ebeneniibergreifende
Austausch im Hinblick auf bestehende Bedarfe und Hand-
lungserfordernisse istim Bezirk im Rahmen unterschied-
licher Dialogformate bereits gut etabliert und besteht
bereits seit mehreren Jahren. So konnten im Rahmen einer
ressort- und ebeneniibergreifenden Arbeitsgemeinschaft
dem besonderen Unterstiitzungsbedarf von Familien, in
denen Familienmitglieder eine psychische oder Sucht-
erkrankung haben, Rechnung getragen und spezifische
Unterstiitzungsangebote entwickelt werden.

Reinickendorf weist aber auch die berlinweit zweital-
teste Bevdlkerung auf, knapp ein Viertel der Menschen
sind bereits dlter als 65 Jahre. Perspektivisch wird das
Durchschnittsalter der Reinickendorfer Bevolkerung auf-
grund der anhaltenden Zuwanderung tendenziell jinge-
rer Personen zwar sinken, gleichzeitig aber ein deutlicher
Anstieg hochaltriger Menschen ab 8o Jahren prognosti-
ziert. Dieser demografische Trend erfordert kommunale
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bzw. bezirkliche Antworten, um giinstige Bedingun-
gen fiir selbstbestimmtes Altern in guter Gesundheit
zu ermoglichen. Hierzu wurde die verbindliche geriatri-
sche Verbundstruktur des Verbundes fiir Altenhilfe und
Pflege Reinickendorf (VAPR) geschaffen. Diese bildet seit
2021 die Grundlage fiir die Kooperation der in diesem
Bereich Tatigen in Reinickendorf, um ein umfassendes,
neuen Qualitdatsanforderungen geniigendes Versorgungs-
system aufzubauen. Zielist die Sicherstellung einer mog-
lichst liickenlosen Versorgung dlterer Menschen in den

anm .

Borsigtor in Berlin Tegel, © Bild: Bezirksamt Reinickendorf

Bereichen Gesundheitsforderung, Prdavention und Teil-
habe sowie Pflege.

Das Ziel der Sicherstellung moglichst umfassender Unter-
stlitzungsstrukturen fiir dltere Menschen im Bezirk in
allen relevanten Bereichen wird durch alle Mitglieder in
den spezifischen Arbeitsgruppen des VAPR effektiv auf-
einander abgestimmt und entwickelte Malnahmen
werden gemeinsam umgesetzt. Mit der Vernetzungsstruk-
tur des VAPR konnte auch das Angebot der praventiven



»Berliner Hausbesuche® erfolgreich im Bezirk imple-
mentiert werden. Ziel des praventiven Angebots ist, den
Bedarf nach Hilfe und Unterstiitzung zu erkennen, noch
bevor er entsteht. Die Hausbesuche sollen dltere Men-
schen im Bezirk friihzeitig mit Informationen versorgen,
um vorbeugend Maflnahmen treffen zu kénnen und ein
selbstbestimmtes Leben bisins hohe Alter zu ermoglichen.

Unberiicksichtigt bleiben diirfen auch nicht die Potentiale
und Ressourcen nachbarschaftlicher Unterstiitzungsstruk-
turen. Eine Nachbarschaft, welche ein biirgerorientiertes
Leben zwischen gesunden, chronisch kranken, helfens-
bediirftigen, alten und hilfsbeddrftigen Menschen ermog-
licht, ist auch ein wesentliches Gelingensmerkmal bzw.
Voraussetzung fiir Gesundheit. Auch im Hinblick auf den
perspektivisch steigenden Anteil der iber 65jdhrigen
und damit verbundenen gesundheitlichen Einschran-
kungen und pflegerischen Bedarfen kann Nachbarschaft
eine Alternative bzw. Erganzung zum System Familie und
Pflegeheim sein. Die Herausbildung eines biirgerorien-
tierten und solidaritdtsstabilisierenden Miteinanders hat
viele gesundheitliche Aspekte und ist dieser zutraglich.

Dariiber hinaus war und ist dem Bezirk die Férderung der
psychischen Gesundheit und in diesem Zusammenhang
auch die Versorgung psychisch kranker und suchtkran-
ker Menschen ein besonderes Anliegen. Bereits im Jahr
2006 wurde im Bezirk der Gemeindepsychiatrische Ver-
bund Berlin-Reinickendorf e.V. (GpV) gegriindet, in dem
auch der Bezirk Mitglied ist. Dieser vereinigt die wesentli-
chen Leistungserbringer des psychiatrischen und psycho-
sozialen Hilfesystems mit dem Ziel, jedem psychiatrisch
hilfebedirftigen Menschen im Bezirk die fiirihn individu-
ell passenden Hilfen zuganglich zu machen. Dazu bedarf
es einer gemeinsamen Verantwortungsiibernahme und
Versorgungsverpflichtung sowie individuell bedarfsge-
rechter Hilfen. Die Kooperations- und Netzwerkstruktur
des Gemeindepsychiatrischen Verbundes zeichnet sich
durch die Organisationsform eines eingetragenen Ver-
eins aus, welche durch definierte Qualitatsstandards
und ein Hochstmaf an Verbindlichkeit die Umsetzung
des formulierten Ziels und des Vereinszwecks sicherstellt.
Insbesondere die kontinuierliche qualitative Weiterent-
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wicklung und Verbesserung bedarfsgerechter, gemeinde-
integrierter und personenzentrierter Hilfen fiir psychisch
kranke Menschen steht hierbei im Fokus des Handelns.
Dariiber hinaus soll mit der Forderung des o6ffentlichen
Gesundheitswesens und des Wohlfahrtswesens die Inte-
gration psychisch kranker Menschen in die Gesellschaft
erfolgen, wozu auch der Abbau von Stigmatisierungen
psychisch erkrankter Menschen in der Offentlichkeit
gehort. Der GpV ist zudem eines der Griindungsmitglie-
der der Bundesarbeitsgemeinschaft Gemeindepsychiat-
rischer Verbiinde (BAG GPV).

Trotzdem gilt es weiterhin, die vielfdltig vorhandenen
Unterstiitzungs- und Prdventionsangebote freier als
auch bezirklicher Trager zu identifizieren und aufeinan-
der abzustimmen. Es ist das bezirkliche Bestreben, die
bestehenden Kooperations- und Netzwerkstrukturen als
Merkmal tragfahiger Unterstiitzung zu starken und wei-
ter zu entwickeln und somit die einzelnen Kettenglieder
der Praventionskette weiter miteinander zu verbinden.
Ziel ist es, langfristig die Angebote zu biindeln, besser
zu verzahnen und den Akteuren die Moglichkeit zum
Austausch zu geben, um somit ihren Einsatz fiir die Rei-
nickendorfer:innen zu erleichtern. Durch die Mitglied-
schaft im Gesunde Stadte-Netzwerk ist die Einbindung in
die hierzu bestehenden Lern-, Aktions- und Diskussions-
strukturen erfolgt und zukiinftig wird das eigene Han-
deln im Sinne der,,Gesunde Stadte-Konzeption vor Ort*
dadurch nicht nur unterstiitzt und bereichert, sondern
ist in besonderer Weise handlungsleitend fiir zukiinftige
bezirkliche gesundheitsfordernde Inhalte, Methoden und
Mafnahmen.

KONTAKT

Christine Schade

Gesundheitsforderung und Pravention
christine.schade@reinickendorf.berlin.de



ESSEN 596.000 Einwohner:innen |
GESUNDE STADT SEIT 1989 Griindungsmitglied,
Austritt 2013,

2024 Wiedereintritt

Die moderne Metropole Essen:
Ein Vorreiter in Wirtschaft und Gesundheitsversorgung

Essen, im Herzen des Ruhrgebiets gelegen, hat sich als
moderne Wirtschafts-, Handels- und Dienstleistungs-
metropole etabliert. Besonders hervorzuheben ist die
Entwicklung zum bedeutenden Medizin- und Gesund-
heitsstandort in Deutschland, mit internationalem
Ansehen in Lehre, Forschung und Versorgung. In Essen
arbeiten Wissenschaft und Wirtschaft eng zusammen.
Zukunftsthemen wie Smart Hospital, Kiinstliche Intelli-
genz, Digitalisierung und neue Modelle einer biirgerna-
hen Gesundheitsversorgung und -forderung treiben alle
Akteure im Essener Gesundheitswesen an.

Mit 14 Klinikstandorten, darunter ein Universitats-
klinikum, organisiert in vier Verbiinden und 5.500 Kran-
kenhausbetten, ist die medizinische Infrastruktur beein-
druckend. Rund 1.300 niedergelassene Arztinnen und
Arzte sowie Zahnarztinnen und Zahnérzte sowie 48.800
sozialversicherungspflichtig Beschaftigte in der Gesund-
heitswirtschaft kiimmern sich um die jahrlich 750.000
Patientinnen und Patienten aus dem In- und Ausland.

§ —, .
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Essen festigt somit seine Position als einer der bedeu-
tendsten und innovativsten Gesundheitsstandorte in
Deutschland und Europa.

Gesundheitsamt

Das Essener Gesundheitsamt hat eine moderne Ausrich-
tung, die durch ein zeitgemaBes Qualitdtsmanagement
und eine prozessorientierte Struktur gekennzeichnet ist.
Hierbei nimmt die Digitalisierung des Gesundheitsam-
tes eine Schliisselrolle ein, da sie wesentlich zur Effizi-
enzsteigerung und Modernisierung der gesundheitlichen
Verwaltung beitragt.

Das zwolfkopfige Team der Abteilung Gesundheitspla-
nung ist aktiv an wichtigen Gesundheitsprojekten und
-strukturen beteiligt. Eines der bislang umfangreichsten
Projekte beinhaltet die Sicherstellung und Weiterent-
wicklung der Gesundheitsversorgung im Essener Norden,
welche aufgrund derim Jahr 2019 erfolgten SchlieRungen
zweier Krankenhduser in den Fokus geriickt ist.

Die Zusammenarbeit und Einbindung aller relevanten
Akteurinnen und Akteure sowie der Fokus auf innova-



tive Losungen sind entscheidend fiir eine zukunftsfahige
Gesundheitsversorgung in der Metropole des Ruhrge-
biets. So war die Gesundheitsplanung gemeinsam mit
zahlreichen Akteurinnen und Akteuren an der Entwick-
lung und Umsetzung eines integrierten, sektoreniber-
greifenden Gesundheitszentrums beteiligt, das als neue
Versorgungsform eine Briicke zwischen ambulanter und
stationdrer Behandlung (StatAMed) schldgt. Durch die
gezielt geplante (kurz)stationdre allgemein-medizini-
sche Versorgung kdnnen Behandlungsfalle schneller
wieder in ihre gewohnte Umgebung entlassen werden.
Seit April 2024 werden Patientinnen und Patienten im
neuen Gesundheitszentrum St. Vincenz Essen-Stoppen-
berg behandelt. Am gleichen Standort entwickelt die
Stadt Essen einen Neubau fiir das Gesundheitszentrum
St. Vincenz, in der neben StatAMed auch niedergelas-
sene Fach- und Allgemeinédrzte sowie ein Zentrum fir
ambulante Operationen und weitere Angebote zur
Gesundheitsversorgung angesiedelt werden.

Ein weiteres Projekt ist die Konzipierung und Umsetzung
eines Kindergesundheitszentrums im Essener Norden.
Ziel ist es, an zentraler Stelle ein gemeinsames Kompe-
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tenzzentrum fiir Gesundheit mit einer Anlaufstelle fiir
Kinder, Jugendliche und deren Eltern zu schaffen. Dort
sollen die Arbeit des Kinder- und Jugendgesundheits-
dienstes des Gesundheitsamtes, des Allgemeinen
Sozialdienstes des Jugendamtes sowie Angebote des
Integrationsmanagements und der Frithen Hilfen raumlich
und konzeptionell zusammengefiihrt werden.

Das Gesundheitsamtverfolgt zudem das Ziel, durch einen
partizipativen und intersektoralen Ansatz sowie einen
kommunikativen Erarbeitungsprozess von der Informa-
tionsbeschaffung zu konkreten Mafinahmen zu gelan-
gen, die in den ,,Fachplan Gesundheit“ miinden. Dabei
sollen gesundheitsbezogene Aspekte verbindlich in
samtliche Handlungsfelder der Stadt Essen integriert
werden. Die bereits etablierten zwei Gesundheitskioske
im Essener Norden bilden eine Schnittstelle zwischen
der medizinischen Versorgung und dem Sozialraum.
Das interdisziplindre und mehrsprachige Team vermit-
telt Gesundheitswissen, ist Lotse in einem komplexen
Gesundheitssystem und arbeitet zielorientiert mit den
Akteuren der ambulanten medizinischen und therapeu-
tischen Versorgung zusammen. Es besteht ein kontinu-

Grugapark, © Bild: Peter Prengel, Stadt Essen
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ierlicher Austausch zwischen den Gesundheitskiosken
und dem Gesundheitsamt hinsichtlich einer am Bedarf
der Biirgerinnen und Biirger ausgerichteten Angebots-
struktur sowie gemeinsamer Planung und Durchfiihrung
von Veranstaltungen.

Auch die Geschaftsstelle der Landesarbeitsgemeinschaft
Gesundheitskioske NRW (LAG GKNRW) istim Gesundheits-
amt angesiedelt. Die LAG GK NRW macht es sich zur Auf-
gabe, die Entstehung von Gesundheitskiosken und die
fachliche Weiterentwicklung von gesundheitsforderlichen
Lebenswelten fiir Menschen in NRW zu unterstiitzen.

WIESE e. V.

In Deutschland hat sich die gesundheitsbezogene Selbst-
hilfe, neben den bestehenden drei Sadulen, als integra-
ler Bestandteil des Gesundheitswesens etabliert. WIESE
e.V. — die Selbsthilfe Beratung Essen — ermoglicht den
Austausch mit anderen Menschen in Selbsthilfegrup-
pen, die von der gleichen Erkrankung oder der gleichen
Lebenssituation betroffen sind. In Essen gibt es allein
zu gesundheitlichen Themen 300 Selbsthilfegruppen, in
denen Betroffene Wissen und Informationen zu einem
Thema austauschen, Bewaltigungsstrategien entwickeln,
Verstdndnis erfahren und hilfreiche Impulse erhalten. Die
WIESE e. V. verfiigt iiber eine umfassende Ubersicht iiber
bestehende Selbsthilfegruppen in Essen, hilft bei der
Suche und vermittelt den Kontakt. Die Beratungsstelle

ist sehr gut mit anderen Beratungsangeboten vernetzt
und kann auch hier kompetent vermitteln. Aulerdem
unterstiitzt sie bei der Griindung neuer Selbsthilfegrup-
pen und gibt den ,,Selbsthilfe Wegweiser Essen® heraus.
WIESE e.V. berdt Selbsthilfegruppen bei der Gruppen-
entwicklung, Offentlichkeitsarbeit und Organisation,
vernetzt Selbsthilfegruppen untereinander und mit pro-
fessionellen Einrichtungen und bietet Schulungen an.
Dariiber hinaus veranstaltet WIESE e.V. Workshops,
Unterrichtseinheiten und Info-Module {iber die Arbeit und
Strukturvon Selbsthilfegruppen fiir Schulen und Betriebe
sowie fiir Auszubildende und Mitarbeitende im Gesund-
heits- und Sozialwesen.

KONTAKT

Dogukan Orman

Gesundheitsplanung, Gesundheitsamt Essen
dogukan.orman@gesundheitsamt.essen.de

Kristina Supper
Gesundheitsreferentin, Gesundheitsamt Essen
kristina.supper@gesundheitsamt.essen.de

André Beermann
Geschaftsfiihrung WIESE e. V.
beermann@wiesenetz.de
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Die Lichtstadt Jena liegt mit ihren knapp 108.000 Einwoh-
nenden inmitten von Thiiringen. Sie zahltin den dstlichen
Bundesldandern zu den wenigen Staddten, die seit vielen
Jahren durch eine prosperierende wirtschaftliche und
demografische Entwicklung geprdgt sind. Die Stadt ist
Sitz weltweit agierender Unternehmen sowie ein inter-
national bekannter Universitdts-, Wissenschafts- und
Forschungsstandort. Einst durch die Persénlichkeiten
Carl ZeiB, Ernst Abbe und Otto Schott geprdgt, zahlen
bis heute die enge Verzahnung von Wirtschaft und Wis-
senschaft, der Griinder- und Innovationsgeist sowie das
soziale Miteinander zu den Erfolgsfaktoren der Stadt. Im
Zeiss-Planetarium — eine Jenaer Erfindung — kann man zu
den Sternen reisen und mitreiende Shows erleben. Die
Stadt wdchst in Bezug auf Arbeitspldtze und verfiigt iiber
vielfaltige Entwicklungs- und Umstrukturierungspotenzi-
ale. Eingebettet in eine naturrdumlich einzigartige topo-
graphische Kulisse im Saaletal ist Jena eine dynamische,
lebendige und junge Stadt. Die Kombination aus Identi-
tdt, hoher Akademikerquote und offener Kommunikati-

onskultur prdgen die Stadt Jena bis heute. In Jena ldsst
es sich gut leben, so das Ergebnis der Befragung ,,Leben
in Jena 2023“. Dennoch gibt es auch in Jena Armut. In
einer Studie des Wissenschaftszentrums Berlin fiir Sozial-
forschung zu sozialer Segregation ist Jena auf Platz 19 der
153 groften deutschen Staddte.

Die aktuelle Bevolkerungsvorausschatzung des Thiiringer
Landesamtes fiir Statistik geht bis zum Jahr 2040 noch
von einem Bevdlkerungszuwachsvon 1,4 % aus, wahrend
fur Thiringen Bevolkerungsverlust von 13,1 % berechnet
wurde. Im Landesvergleich besitzt Jena mit einem Durch-
schnittsaltervon 43,3 Jahren bei einem mittleren Sterbeal-
tervon 8o Jahren die jiingste Bevdlkerung. Obgleich Jena
durch Zuziige und Geburten eine vergleichsweise junge
Altersstruktur vorweist, setzt auch hier der demografische
Wandel und somit der Trend zu einer durchschnittlich dlter
werdenden Gesellschaft ein. Laut der Haushaltsprognose
wird der Anteil der 1-Personen-Haushalte an allen Haus-
halten von aktuell 52,0 % auf 54,9 % bis 2035 steigen.
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Jena erstreckt sich auf einer Flache von rund 11.400 ha
und umfasst neben der Innenstadt mehrere Ortschaf-
ten, die zusammen mit Stadt- und Dorferweiterungen,
Growohnsiedlungen sowie Gewerbe-, Wissenschafts-
und Einzelhandelsflachen ein Siedlungsband entlang der
Saale bilden. Weiterhin zahlen insgesamt 20 kleinere und
groBRere Ortslagen zum Stadtgebiet. Einige dieser Ortsla-
gen haben ihren landlichen Dorfcharakter bewahrt.

Die Stadt liegt im Tal der Mittleren Saale, eingebettet
zwischen steilen Hanglagen mit Waldern, Wiesen und
Felsen. Die Hanglagen verfiigen iiber bedeutsame Natur-
schutzrdume mit einerwertvollen Flora und Fauna. Wie ein
Band schldngelt sich die Saale auf einer Strecke von ca.
14 km durch Jena und tragt zur Verbesserung des Mikro-
klimas bei. Entlang des Flusses befinden sich die ebenen
Auenflachen der Saaleaue. Als groBer innenstadtnaher
Landschaftsraum {ibernimmt sie wichtige Erholungs-,
Sport- und Freizeitfunktionen — ein Paradies fiir Wande-
rer, Radfahrer und Paddler. Jena ist allerdings auch mit
Extremwetterereignissen, die in den letzten Jahren immer
ofter auftraten, konfrontiert. Langanhaltende Hitzepe-
rioden und die dadurch hervorgerufene Belastung der
Bevolkerung stellen die Stadt zunehmend vor die Heraus-
forderung und Aufgabe, praventive Malnahmen zu ergrei-
fen. Jena ist Thiiringens Hitze-Hotspot, die Stadt mit den
hochsten Temperaturen und der starksten projizierten

Zunahme an heiflen Tagen fiir die Zukunft. Um auf diese
Entwicklung gut vorbereitet zu sein und mit akuten Hitze-
wellen besserumgehen zu kdnnen, erstellt die Stadt der-
zeit einen Hitzeaktionsplan bis Ende 2024.

Die stationdre medizinische Versorgung wird durch das
Universitatsklinikum gedeckt. 5.600 Mitarbeitende kiim-
mern sich um stationdr und ambulant zu behandelnde
Patienten. Mehr als 60 verschiedene Kliniken, Institute
und selbstdandige Arbeitsgruppen sind im Universitats-
klinikum angesiedelt. Hinzu kommen im ambulanten
Bereich 11 medizinische Versorgungszentren, 104 Haus-
arzte, 233 Fachdrzte und 58 Psychotherapeuten. Der
Fachdienst Gesundheit als dritte Sdule im kommunalen
Gesundheitswesen hat 50 Mitarbeitende.

Die beschriebenen besonderen Qualitdten der Stadt gilt
es zukunftsweisend und nachhaltig weiterzuentwickeln,
um die hohe Lebensqualitdt der Bevilkerung zu erhal-
ten. Mit dem Beitritt zum Gesunde Stadte-Netzwerk im
Februar 2024 soll verstarkt Gesundheit tiber den Health-
in-All-Policies-Ansatz mitgedacht werden. Die Netzwerk-
arbeit muss als Instrument zur Herstellung &ffentlicher
Gesundheit profiliert werden. Fiir die Gesundheitsforde-
rung braucht es neben den zahlreichen Programmen und
Einzelmaflnahmen eine wirkungsorientierte Ausrichtung
mit Blick auf gesundheitsforderliche Strukturen, integ-
rierte Planungsprozesse und Partizipation. Wirwollen an
der Transformation zu einem krisenfesten Gesundheits-
dienst arbeiten. Und in Zeiten der Klimakrise riickt ein-
mal mehr die gesundheitliche Chancengerechtigkeit in
den Fokus.

Die Gesunde Stdadte-Arbeit kann gut an den bereits
etablierten Strukturen ansetzen. Mit dem Pakt fiir den
Offentlichen Gesundheitsdienst konnte im Fachdienst
Gesundheit die Gesundheitsforderung neu aufgestellt
werden. Im Juni 2022 wurde eine Stabsstelle eingerich-
tet, um die Aufgaben der Gesundheitsberichterstattung,
Gesundheitsplanung, Gesundheitsférderungund Gesund-
heitskommunikation zu etablieren. Zentrale Aufgabe ist
der Auf- und Ausbau kommunaler Steuerungsstrukturen,
die Koordinierung der gesundheitsforderlichen Angebote



und die Vernetzung zwischen den verschiedenen Fach-
planungsbereichen und kommunalen Akteuren.

Im Das Jenaer Netzwerk Frithe Hilfen arbeiten zahlrei-
che Institutionen und Anbieter von Unterstiitzungsleis-
tungen, die Kontakt zu Familien ab der Schwangerschaft
haben, zusammen. Die Frithen Hilfen umfassen ver-
schiedene Informations-, Beratungs- und Hilfsangebote
fiir werdende Eltern sowie Familien mit Kindern von o
bis 3 Jahren, welche darauf abzielen, allen Kindern gute
Lebens- und Entwicklungsbedingungen zu ermdéglichen
sowie die Beziehungs- und Erziehungskompetenzen von
Kindern und Eltern zu stirken (z.B. Willkommensbesu-
che, Elternkurse oder Familienhebammen).

Im Juni 2023 startete das Programm Jenaer Praventions-
kette. Ziel ist ein chancengerechtes und gesundes Auf-
wachsen mit dem Fokus auf Kinder und deren Familien.
Dafiir sind die Forderung eines koordinierten Austauschs
und Vernetzung innerhalb der Verwaltung (u.a. Umwelt
und Stadtplanung) sowie mit Akteuren aus dem Gesund-
heits-, Sozial- und Bildungswesens zentral. Das Programm
wird fiir drei Jahre aus Mitteln des Europdischen Sozial-
fonds (ESF+) sowie aus Fordermitteln der Auridis-Stiftung
finanziert. Die Forderung umfasst die Einrichtung einer
Koordinierungsstelle in der Kommune sowie die fach-
liche Prozessbegleitung durch ein Beratungsinstitut
(Institut fiir kommunale Planung und Entwicklung e.V.).

Jena hat auch sehr gut ausgebaute Altenhilfestruktu-
ren, ein groles Angebot der offenen Begegnungsein-
richtungen und Beratungsstellen fiir Senioren, einen
Pflegestiitzpunkt und ein Hospiz zur Versorgung Alte-
rer. Es hat sich {iber einen langen Zeitraum kontinu-
ierlich und wohngebietsnah etabliert. Projektmittel
wurden z.B. fiir die Lokale Allianz fiir Menschen mit
Demenz, den Digitalkompass-Standort sowie das Pro-
gramm AGATHE akquiriert. Bei AGATHE beraten Fach-
krafte dltere Menschen, die einsam werden konnten
oder schon einsam sind, um soziale Teilhabe zu fordern.

Der Gemeindepsychiatrische Verbund Jena stellt Men-
schen mit einer psychischen Erkrankung in den Mittel-
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punkt seiner Bemiihungen. Durch die enge Zusammen-
arbeit der Verbundpartner und verbindliche Absprachen
sollen die vorhandenen Hilfen optimal genutzt werden.
Neben dem Informationsaustausch und der Weiterent-
wicklung der gemeindepsychiatrischen Versorgungs-
strukturen entsprechend der tatsdchlichen Bedarfe
werden auch gemeinsam Prdaventionsangebote geplant
und umgesetzt.

Das Team ,Integrierte Sozialplanung* vereint verschie-
dene Fachplanungen wie Armutsprdvention, Altenhilfe-
planung, Jugendhilfeplanung und Bildungsmanagement.
Das Team ist beim Dezernat fiir Familie, Bildung und Sozi-
ales verortet und hat den Auftrag inhaltlich-fachlicher
Politikberatung. Fiir die Entwicklung integrierter Hand-
lungskonzepte ist es grundlegend, die Planungskompe-
tenzen unterschiedlicher Fachbereiche einzubeziehen.
Die Integrierte Sozialplanung gestaltet zudem nachhal-
tige Planungsprozesse mit weiteren Verwaltungsberei-
chen der Stadtverwaltung wie dem Biiro fiir Migration und
Integration, der Stadtentwicklung, der stadtischen Eigen-
betriebe und dem Fachdienst Gesundheit.

Das Leitziel Gesundheit ist bereits in einigen stadtischen
Planungsprozessen aufgenommen (u.a. Armutspraven-
tionsstrategie, Nachhaltigkeitsstrategie, Sportentwick-
lungsplanung, Integriertes Stadtentwicklungskonzept
Stadt Jena.2030+, Klimaaktionsplan, Klimaanpassungs-
strategie, Larmaktionsplan). Es bleibt die Vision die
fachspezifischen Routinedaten und Analysen zu einer
langfristig tragbaren Gesamtstrategie zusammenzufii-
gen, die ressortiibergreifende Kommunikation zu ver-
stetigen und einen integrierten ganzheitlichen Ansatz
im Sinne von Health in All Policies zu verfolgen als zen-
trales Anliegen fiir eine gesunde Stadtgesellschaft.
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Kompetenzforum 2025 des dazu bei: familienfreundliche Stadtentwicklung, inklusive
Gesunde Stidte-Netzwerkes Bildungsangebote oder Nachbarschaftsinitiativen zur Star-
kung sozialer Netzwerke.

[ ]
See I I SC h g es u n d Das diesjdhrige Kompetenzforum des Gesunde Stadte-Netz-

werks bietet Ihnen die Moglichkeit, sich tiber aktuelle wis-

[ ]
el n Le be n Ia n g senschaftliche Ansdtze und Best-Practice-Beispiele in der

. . seelischen Gesundheitsforderung zu informieren und aus-
GeSU nd heItSfO rderu ng zutauschen. Neben Vortrdagen von Experten, die innovative
und Gesund h@itspla nu ng Konzepte zur Férderung der mentalen Gesundheit in Kom-
in den Kommunen munen vorstellen, wird es Workshops geben, in denen Sie

praktische Werkzeuge und Methoden kennenlernen und
22_/23_ September 2025 inJena die Sie direkt in Ihrer Arbeit anwenden kdnnen. Im offenen

und kreativen Austausch mit Kolleginnen und Kollegen aus
Mentale Gesundheit und ein seelisches Gleichgewicht sind anderen Kommunen kénnen Sie voneinander lernen und
wichtige Voraussetzungen fiir unser Wohlbefinden und unsere  Netzwerkkontakte kniipfen. Ziel der Fortbildung ist es, die
Lebenszufriedenheit in allen Lebensphasen. Wahrend jeder Teilnehmenden zu unterstiitzen und zu befdhigen, effektive
Einzelne seine mentale Widerstandskraft starken kann, spie- Mafinahmen zur Gesundheitsférderungin ihren Kommunen
len auch Kommunen eine entscheidende Rolle. Durch gezielte  zu planen und umzusetzen. Gemeinsam mochten wir Wege
Strategien und Projekte konnen Stadte und Gemeinden dazu finden, um seelische Gesundheit als zentralen Bestandteil
beitragen, die seelische Gesundheit von Kindern, Jugend- der kommunalen Gesundheitsstrategie zu verankern.
lichen, Erwachsenen und Senioren nachhaltig zu fordern.
Dabei gibt es sowohl ibergreifende als auch zielgruppenspe- Das Kompetenzforum 2025 findet in Jena in enger Koope-
zifische Manahmen, etwa fiir Kinder psychisch kranker Eltern,  ration mit den benachbarten Kommunen Weimar, Erfurt und
dltere Menschen mit Einsamkeitserfahrungen oder Jugend- Gera statt.
liche, die in belastenden sozialen Verhdltnissen aufwachsen.

Wir freuen uns, Sie beim diesjahrigen Kompetenzforum
Mentale Gesundheit ist ein sektoreniibergreifendes Quer- begriien zu dirfen. Weitere Informationen zum Ablauf,
schnittsthema. Neben klassischen Gesundheitsforderungs- dem Programm und zur Anmeldung finden Sie aufder Home-
mafinahmen tragen auch andere kommunale Projekte indirekt page des Gesunde Stadte-Netzwerks.
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