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Sehr geehrte Damen und Herren!

Wir alle wiinschen uns, lange gesund zu bleiben. In Osterreich genieBen die Menschen eine
hohe Lebenserwartung, im europaischen Vergleich verbringen sie jedoch weniger Lebensjah-
re gesund und beschwerdefrei.

Bildung und Einkommen haben auf die Gesundheit der Bevélkerung erhebliche Auswirkun-
gen. Aktuelle Daten zeigen, dass die Schere zwischen Arm und Reich sowie Gebildet und
weniger Gebildet immer weiter aufgeht. Das bedeutet, je niedriger das Bildungsniveau und
je geringer das Einkommen sind, desto weniger Chancen auf ein gesundes Leben haben die
Menschen.

Im Jahr 2012 wurde eines der bedeutendsten gesundheitspolitischen Vorhaben der letzten
Jahre auf den Weg gebracht. Unter Mitwirkung vieler Institutionen und Expert/innen wur-
den die zehn Gesundheitsziele Osterreichs erarbeitet. Bis zum Jahr 2032 geben sie nun den
Rahmen fur Projekte und MaBnahmen im Gesundheitswesen vor und dienen allen wichtigen
Organisationen auf Bundes- und Landerebene als gemeinsamer Leitfaden fur ihr Handeln.

Der Fonds Gesundes Osterreich ist bei der Entwicklung konkreter Strategien und MaBnah-
men zur Erreichung der Gesundheitsziele ein besonders wichtiger Partner. Hervorheben
mochte ich die Plattform fir Gesundheitskompetenz, deren Kontaktstelle seit 2015 im FGO
angesiedelt ist und deren Arbeitsspektrum 2016 weiter ausgebaut wurde. In den Bereichen
Bewegung und gesunde Erndhrung sowie psychosoziale Gesundheit gibt es ein breites Ange-
bot an Programmen und Férdermdglichkeiten. Auch die Betriebliche Gesundheitsférderung
wird immer mehr angenommen und tragt dazu bei, gesunde Arbeitswelten zu férdern. Der
vorliegende Jahresbericht zeigt die groBe Bandbreite an Initiativen und Projekten, die der
FGO im Rahmen von Gesundheitsférderung und Prévention initiiert. Diese MaBnahmen ge-
ben Menschen die Mdéglichkeit und Unterstitzung, ihren Lebensstil zu andern — hin zu einer
gestinderen Lebensweise.

Ich freue mich Uber die gute Bilanz 2016 und danke allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
des FGO fiir ihr Engagement und ihre Leidenschaft, gesunde Lebenswelten zu gestalten.

lhre

Dr.in Pamela Rendi-Wagner, MSc
Bundesministerin flir Gesundheit und Frauen



Sehr geehrte Damen und Herren!

Die Erstellung des Jahresberichtes ist eine gute Gelegenheit zuriickzublicken: 2016 war fur
den Fonds Gesundes Osterreich (FGO) ein arbeitsintensives Jahr - gekennzeichnet durch eine
hohe Zahl an abgeschlossenen Projekten, durch mit Engagement umgesetzte Initiativen und
Aktivitdten und - nicht zuletzt - durch Kontinuitat. Zentrales Ziel des FGO war es dabei,
Beitrage zu mehr gesundheitlicher Chancengerechtigkeit und zur Verbesserung der Gesund-
heitskompetenz der Bevélkerung zu leisten.

Erstmals erarbeitete der FGO in Abstimmung mit dem wissenschaftlichen Beirat und dem
Kuratorium ein mehrjahriges strategisches Arbeitsprogramm fur die Jahre 2017-2020, das
eine wichtige Orientierungs- und Planungsgrundlage fur Férdernehmer/innen, Kooperations-
partner/innen und fiir den FGO selbst darstellt.

Im Hauptteil des vorliegenden Jahresberichts 2016 finden Sie in gewohnter Weise die im
Berichtszeitraum abgeschlossenen Projekte, deren Ergebnisse und deren Schlussfolgerungen.
Im Rahmen der Projektférderung wurden v.a. innovative Pilotprojekte unterstltzt, denen ein
umfassender Gesundheitsbegriff zugrunde liegt.

Die Weiterentwicklung von Gesundheitskompetenz braucht Koordinationsstrukturen auf na-
tionaler Ebene. Die im FGO angesiedelte Koordinationsstelle der Osterreichischen Plattform
Gesundheitskompetenz (OPGK), die sich als Servicestelle, Drehscheibe und Wissenszentrum
versteht, unterstitzte das Kern-Team der Plattform bei der Umsetzung von MaBnahmen mit
dem Ziel die Gesundheitskompetenz der Bevélkerung zu steigern. Bei der 2. OPGK-Konferenz
konnte ein wichtiger Schritt in diese Richtung gesetzt werden.

2016 wurde auch der Prozess zum Monitoring der Gesundheitsférderungsstrategie, der 2015
begonnen wurde, mit der Vorlage des ersten Bundesmonitoringberichtes zur Gesundheitsfor-
derungsstrategie abgeschlossen.

Unter dem Slogan ,Gemeinsam fit. Beweg Dich mit!” wurde der bisherige , Gemeinsam
gesund bewegen”-Tag am 26. Oktober auf einen Aktionszeitraum von 50 Tagen (7.Sep-
tember-26.0ktober) ausgeweitet und zu einer Bewegungsinitiative ,50 Tage Bewegung”
aufgewertet. Mit einer kompletten Uberarbeitung des Konzeptes und verstarkter Offentlich-
keitsarbeit wurden eine hohe Zahl an Bewegungsangeboten und Teilnehmer/innen erreicht.

.Leb dein Leben. Ohne Rauch. YOLO!" - mit diesem Slogan wurde die Tabakpraventions-
initiative des Bundesministeriums fir Gesundheit und Frauen und des FGO 2016 vertiefend
weitergeflhrt. Ziel war es, den Einstieg ins Rauchen bereits bei den 10-14-Jahrigen zu ver-
ringern. Die Initiative wurde an 6sterreichischen Schulen umgesetzt und die Kinder und Ju-
gendlichen auf mehreren Social Media Kanélen und mit einer eigenen YOLO-App aktiv zum
Nichtrauchen motiviert.

Mehr zu diesen und vielen weiteren Themen und Aktivitdten des FGO im Jahr 2016 finden
Sie auf den folgenden Seiten.

Ich wiinsche lhnen viel Freude beim Lesen.

Dr. Klaus Ropin
Leiter Fonds Gesundes Osterreich
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2016 im Uberblick

Datum Thema Kurzbeschreibung

12. Janner Alpbach Talks , Flucht und Integration, Teilnahme am Diskussionsforum
die Menschen hinter den Zahlen”

2. Februar Strategieworkshop REVAN (Richtig Diskussion und Planung des Programms von REVAN
essen von Anfang an) und MaBnahmen- auf die Zielgruppe Kinder im Alter von vier bis zehn
katalog Vier- bis Zehnjahrige in Graz Jahren

24. Februar IRE (Institut der Regionen Europas)- Input sowie Teilnahme an der Podiumsdiskussion
Fachkonferenz , Gesundheit fur alle” zum Thema , Chancengleichheit in der regionalen

Gesundheitsférderung”

8. Marz Task Force-Soziookonomische Teilnahme und Veranstaltungsorganisation Themen:

24. Mai Determinanten o Fluchtlinge und Gesundheit (8. Marz)

21. Oktober Diskussionsforum o Sexuelle und geschlechtliche Vielfalt und

Gesundheitli-che Chancengerechtigkeit (24. Mai)
¢ Gesundheitliche Chancengerechtigkeit und
Umwelt (21. Oktober)

9. Marz Entwicklung einer &sterreichischen Teilnahme an der Auftaktveranstaltung der

Diabetes-Strategie Diabetes—Strategie und Mitarbeit am Wirkungsziel
. Steigern der diabetesbezogenen Gesundheitskom-
petenz in der Bevélkerung”

12. Mai Veranstaltung ,Zukunft Lehre” Vernetzung mit Partnerinnen/Partnern des AMS und
am BFI Wien der Wirtschaft, Erfahrungsaustausch mit beteiligten

Einrichtungen der Transferinitiative , Lehrlinge in
Uberbetrieblichen Lehrausbildungseinrichtungen”

8.-10. Juni 66. Osterreichischer Stadtetag Information und Beratung kommunaler Entschei-
dungstrager/innen hinsichtlich Gesundheitsférderun
g(saktivitaten)

23.-24. Juni 18. Osterreichische Gesundheitsférde- FGO, Linz
rungskonferenz ,,Von Flichtlingen zu
Nachbarn — Zusammenleben gesund-
heitsférdernd gestalten”

1. September Forum Alpbach Input und Teilnahme bei einem Vernetzungstreffen

von Burgermeisterinnen/Blrgermeister zum Thema
Flucht

7. September Initiative , 50 Tage Bewegung” Die erfolgreiche Kooperation mit der ,Fit Sport

- Austria”, wurde 2016 fortgefuhrt. Unter dem Slogan

26. Oktober ,Gemeinsam fit. Beweg Dich mit!” wurde der Akti-

onszeitraum auf 50 Tage ausgeweitet.

6.-7. Oktober 63. Osterreichischer Gemeindetag Information und Beratung kommunaler

Entscheidungstrager/innen hinsichtlich
Gesundheitsforderung(saktivitaten)




13. Oktober 2. Konferenz der OPGK: Verstehen Sie Gesamtorganisation in Zusammenarbeit mit dem
Gesundheit? Hauptverband der Sozialversicherungstrager
15. Oktober - Tabakpréventions-Initiative ,Leb” dein Abschlussveranstaltungen in allen Bundeslandern, bei
1. Dezember Leben. Ohne Rauch. YOLO!”, durch- denen den Siegerklassen des Klassenwettbewerbs die
gefuhrt vom BMGF gemeinsam mit Preise Ubergeben wurden.
dem FGO
20. Oktober Forum Jugendstrategie, eine Initiative Vernetzung und Erfahrungsaustausch mit Expertin-
des Bundesministeriums ftr Familien nen/Experten zum Thema , Integration und Jugend”
und Jugend in Kooperation mit dem
Bundesministerium fir Europa, Integra-
tion und AuBeres, Wien
9. November 19. wissenschaftliche Tagung der Plenumsvortrag "Integrierte Gesundheit am Beispiel
Osterreichischen Gesellschaft fiir Public Bewegung"
Health (OGPH)
9.-12. 9th European Public Health Conference Teilnahme und Input beim von der GOG organisierten
November Workshop “All for Health, Health for All”

15. November

Herausforderung Gemeinschaftsverpfle-
gung, Graz

Austausch und Diskussion mit Expertinnen/Experten,
Transfer von Projekterfahrungen in Einrichtungen der
Gemeinschaftsverpflegung

29. November

1. Vernetzungstreffen Aktive Mobilitat -
Gesundheit in allen Politikbereichen

Beitrag , Aktive Mobilitat im Fonds Gesundes
Osterreich”

2. Dezember

Abschlussveranstaltung der Transferiniti-
ative Health4You, Albert Hall, Wien

Health in All Policies Talk, Prasentation der
Projektergebnisse und der erhobenen Daten
sowie Vorstellung der acht Transferprojekte




2 Der Fonds Gesundes Osterreich und
seine Organe

Die Arbeit des Fonds Gesundes Osterreich, eines Geschaftsbereichs der Gesundheit Osterreich
GmbH (im Folgenden: FGO), basiert auf dem im Jahr 1998 in Kraft getretenen Bundesgesetz
Uber MaBnahmen und Initiativen zur Gesundheitsférderung, Gesundheitsaufklarung und -in-
formation (Gesundheitsférderungsgesetz). Das Gesetz orientiert sich an der Ottawa Charta’
der Weltgesundheitsorganisation WHO, die sich weltweit als fachliches Rahmenkonzept fir
Gesundheitsférderung bewahrt hat.

Ziel des Gesundheitsforderungsgesetzes ist:

1. Erbaltung, Férderung und Verbesserung der Gesundheit der Bevdlkerung im ganzheitli-
chen Sinn und in allen Phasen des Lebens

2. Aufklarung und Information tber vermeidbare Krankheiten sowie Uber die die Gesundheit
beeinflussenden seelischen, geistigen und sozialen Faktoren

Dem FGO stehen jahrlich Mittel in Héhe von 7,25 Mio. € zur Verfiigung, um seinen gesetz-
lichen Auftrag zu erftllen. Die Finanzierung erfolgt aus dem Umsatzsteueraufkommen der
Republik. Die zweckmaBige Verwendung der Mittel wird durch den Bundesrechnungshof
gepruft.

Die Organe des FGO sind das Kuratorium, der wissenschaftliche Beirat und die Geschéftsstel-
le. Das Kuratorium setzt sich aus 15 Mitgliedern der Bundes-, Landes- und Gemeindeebe-
ne sowie Gebietskorperschaften und Interessensvertretungen zusammen. 2016 fanden vier
Sitzungen des Kuratoriums statt. Zu den Aufgaben des Kuratoriums zéhlen unter anderem
die Beschlussfassung fir die Forderantrage Uber 72.000 € sowie die Festlegung inhaltlicher
Schwerpunkte und der grundlegenden Ausrichtung des FGO.

Der wissenschaftliche Beirat besteht aus sieben Mitgliedern, wovon gemaB Geschaftsord-
nung mindestens drei Personen aus dem Kreis @sterreichischer Universitatsinstitute zu be-
stellen sind. Die Aufgaben des wissenschaftlichen Beirats betreffen einerseits die fachliche
Bewertung von Projektantrdgen mit einem Férdervolumen von Uber 72.000 € und anderer-
seits die umfassende Beratung der FGO-Organe tber die Wirkungsbereiche und den Zweck
des FGO.

Die Geschéftsstelle ist fur die Abwicklung der laufenden Geschéafte im Rahmen der Vorgaben
des Kuratoriums verantwortlich.

1 WHO (1986): , Ottawa Charta zur Gesundheitsférderung”.
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Im Berichtszeitraum waren in den Organen des Fonds Gesundes Osterreich folgende Personen
vertreten:

Mitglieder des Kuratoriums des Fonds Gesundes Osterreich

%
-

%
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N%
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%

%

Bundesministerin Dr. Sabine Oberhauser, Vorsitzende des Kuratoriums

Pras. Helmut M&édlhammer, bestellt vom Osterreichischen Gemeindebund,

Erster stellvertretender Vorsitzender

SC Priv.-Doz. Dr. Pamela Rendi-Wagner, MSc, DTM&H, bestellt vom Bundesministerium
fir Gesundheit, Zweite stellvertretende Vorsitzende

Landesrat Dr. Christian Bernhard, bestellt von der Landeshauptleutekonferenz

Dr. Ulrike Braumdiller, bestellt vom Verband der Versicherungsunternehmen Osterreichs
(bis Oktober 2016)

MMag. Astrid B. Knitel, bestellt vom Verband der Versicherungsunternehmen Osterreichs
(ab November 2016)

Gemeinderatin, Landtagsabgeordnete Ingrid Korosec, bestellt vom Osterreichischen
Seniorenrat

Abg. z. NR a.D. Manfred Lackner, bestellt vom Osterreichischen Pensionistenverband
Vizepras. Dr. Harald Mayer, bestellt von der Osterreichischen Arztekammer

SC Kurt Nekula, MA, bestellt vom Bundesministerium flr Unterricht, Kunst und Kultur
Dr. llse Elisabeth Oberleitner, MPH, bestellt vom Bundesministerium fir Gesundheit
Mag. Gerda Sandriesser, Zweite Vizeblrgermeisterin in Villach, vertritt den
Osterreichischen Stidtebund

Dr. Dietmar Karl Schuster, MBA, stellvertretender Kabinettschef, bestellt vom
Bundesministerium fir Finanzen

Mag. Stefan Spitzbart, MPH, bestellt vom Hauptverband der 6sterreichischen
Sozialversicherungstrager

Stadtratin Mag. Sonja Wehsely, bestellt von der Konferenz der Gesundheitsreferentinnen
und —referenten der Lander

Pras. Mag. Dr. Max Wellan, bestellt von der Osterreichischen Apothekerkammer

Mitglieder des Wissenschaftlichen Beirats des Fonds Gesundes Osterreich

%

%

N

Univ.-Prof. Dr. Wolfgang Freidl, Institut fur Sozialmedizin und Epidemiologie

der Universitat Graz

Mag. phil. Elisabeth Verena Kapferer, Universitat Salzburg, Zentrum fr Ethik und
Armutsforschung

Prof. (FH) Mag. Dr. Holger Penz, FH Karnten, Gesundheit und Soziales, Medizin und
Gesundheitssoziologie, Evidenzforschung, Evaluation

Mag. Andreas Prenn, Leitung Suchtpravention SUPRO - Werkstatt fir Suchtprophylaxe Gotzis
Ass.-Prof. Dr. Petra Rust, Institut fir Erndhrungswissenschaften der Universitat Wien
Mag. Ginter Schagerl, ASKO (Arbeitsgemeinschaft fir Sport und Kérperkultur in Oster-
reich), Bundeskoordinator und Leiter des Referates fir Fitness und Gesundheitsférde-rung
A. 0. Univ.-Prof. Dr. Beate Wimmer-Puchinger, Frauengesundheitsbeauftragte der Stadt
Wien und Professorin am Institut fir Psychologie der Universitat Wien



Seit August 2016 hat die Gesundheit Osterreich GmbH einen neuen Geschéftsfiihrer,
Ao. Univ-Prof. Dr. Herwig Ostermann.

Mitarbeiter/innen der Geschiftsstelle des Fonds Gesundes Osterreich
Mag. Dr. Klaus Ropin, Leiter des Fonds Gesundes Osterreich

DI (FH) Thomas Bartosik, IT-Projektmanager

Mag. Gudrun Braunegger-Kallinger, Gesundheitsreferentin

Dr. Mag. Rainer Christ, Gesundheitsreferent

Mag. (FH) Sandra Durnitzhofer, Férdermanagerin

Mag. Dr. Edith Flaschberger, Koordinationsstelle der 6sterreichischen Plattform
Gesundheitskompetenz (OPGK) (ab Oktober 2016 in Karenz)

Ing. Petra Gajar, Gesundheitsreferentin

Mag. (FH) Barbara Glasner, Férdermanagerin (Ende der Karenz Oktober 2016)
Bettina Grandits, MBA, Buchhaltung, Férdermanagerin

Mag. Rita Kichler, Gesundheitsreferentin

Doris Kirchmeier, Administration und Projektassistenz (bis Oktober 2016)
Anna Krappinger, MA, Gesundheitsreferentin

Susanne Krychl, Chefsekretariat

Mag. (FH) Sabrina Kucera, Projektassistentin (Ende der Karenz September 2016)
Ismihana Kupinic, Raumpflegerin

Heidrun Lachner, Buchhaltung

Dr. Gert Lang, Gesundheitsreferent

Mag. Markus Mikl, Kommunikation

Andrea Niemann, MPH (ab Oktober 2016)

Gabriele Ordo, Kommunikation, Veranstaltungsorganisation

Mag. (FH) Marion Plank, Férdermanagerin

Katharina Rettenegger, Buchhaltung

Andrea Riegler, BA, MA, Projektassistentin

Mag. Gerlinde Rohrauer-Naf, MPH, stellvertretende Bereichsleiterin und
Gesundheitsreferentin

Ina Rossmann-Freisling, BA, MA, Projektassistentin

Sandra Schneider, Assistenz Fort- und Weiterbildung (bis November 2016)
Mag. (FH) Elisabeth Stohl, Controlling und Qualitdtsmanagement

Jargen Tomanek-Unfried, Férdermanager

Alexander Wallner, Abteilungsleiter E-services

Julia Webinger, BA, MA, Férdermanagerin (bis Marz 2016)

Mag. Petra Winkler, Kommunikation

Mag. (FH) Sandra Winkler, Férdermanagerin (in Karenz)

Mag. Dr. Verena Zeuschner, Gesundheitsreferentin

Aleksandar Zoran, Sekretariat

N N N AN
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3  Handlungsleitende Prinzipien
und Strategien

3.1 Handlungsleitende Strategien
3.1.1 Gesundheitsziele Osterreich

Auf Basis eines Beschlusses der Bundesgesundheitskommission und des Ministerrates wurden
in den Jahren 2011-2012 in einem breit angelegten Prozess, unter der Federfhrung des Bun-
desministeriums fur Gesundheit und unter Einbeziehung der Bevolkerung sowie aller wesentli-
chen Politik- und Gesellschaftsbereiche, 10 Gesundheitsziele fiir Osterreich entwickelt.

Der FGO ist einerseits an der Begleitung und Steuerung des Gesamtprozesses sowie einzelner
Arbeitsgruppen (im GZ Prozessbegleitteam der GOG) und andererseits als Organisation selbst
als Teilnehmer in Arbeitsgruppen (2016 zu den GZ 1, 2, 3, 8 und 9) und als Umsetzer von
MaBnahmen beteiligt.

Die Koordinationsstelle der Osterreichischen Plattform fiir Gesundheitskompetenz, die fiir die
Umsetzung des GZ 3 Gesundheitskompetenz etabliert wurde, ist seit 2015 beim FGO angesie-
delt (siehe Kapitel 6.4.).

Der FGO ist dartiber hinaus an zahlreichen weiteren UmsetzungsmaBnahmen mit und ohne
Koordinationsfunktion beteiligt.

3.1.2 Gesundheitsféorderungsstrategie

Im Marz 2014 wurde die Gesundheitsforderungsstrategie als Teil des Bundes-Zielsteuerungs-
vertrags Gesundheit beschlossen. Diese Strategie, die fur die Gesundheitsférde-rungsfonds auf
Landesebene und fiir die Verwendung der Vorsorgemittel verbindlich ist, stellt fir den FGO eine
maBgebliche Orientierung dar. Die Gesundheitsforderungsstrategie, die in Abstimmungspro-
zessen zwischen Bund, Landern und Sozialversicherungen entwickelt worden ist, bezieht sich
auf die Qualitatskriterien, die im FGO entwickelt worden sind, und definiert Anforderungen an
die Umsetzung der Inhalte, die mit den Prinzipen, an denen sich die Arbeit des FGO orientiert,
im Einklang stehen.

Monitoring der Gesundheitsforderungsstrategie

Seitens der Bundes-Zielsteuerungskommission wurde ein Umsetzungskonzept zum Monitoring
der Gesundheitsférderungsstrategie beschlossen, das eine Abstimmung von verschiedenen
Monitoringprozessen vorsieht. Die Umsetzung in einem integrierten Datenerfassungs- und Do-
kumentationssystem fiir GesundheitsférderungsmaBnahmen (IDDS-Gesundheit) hat der FGO
im Jahr 2015 begonnen. In den Monaten Februar und Mérz 2016 wurden von den Partnern der



Zielsteuerung Gesundheit jene MaBnahmen, die durch die Landesgesundheitsférderungsfonds
und durch die Vorsorgemittel der Bundesgesundheitsagentur finanziert werden, ins IDDS-Ge-
sundheit eingetragen. Auf Basis dieser Daten wurde der Bundesmonitoringbericht zur Gesund-
heitsférderungsstrategie vom FGO mit Unterstiitzung durch das Institut fir Gesundheitsférde-
rung und Pravention in Abstimmung mit einer Redaktionsgruppe aus der Fachgruppe Public
Health und Gesundheitsférderung erstellt und im Juni durch die Gremien der Zielsteuerung
Gesundheit abgenommen. Im selben Zeitraum erfolgte die Erstellung des Vorsorgemittelbe-
richtes durch die Koordinationsstelle Vorsorgemittel, die vom FGO personell unterstiitzt wird.

3.1.3 Zielgruppen- und themenspezifische Strategien

Der FGO beriicksichtigt in seiner Arbeit bestehende nationale Strategien, die an Schwer-
punkt-themen oder relevante Zielgruppen der Gesundheitsférderung ankntpfen. Es handelt
sich dabei beispielsweise um:

Zielgruppenspezifische Policies:
— Kinder- und Jugendgesundheitsstrategie
— Aktionsplan Frauengesundheit

Themenspezifische Policies:

— Nationaler Aktionsplan Bewegung NAP.b

—> Nationaler Aktionsplan Erndhrung NAP.e

—> Konzept SUPRA - Suizidpravention Austria, Nationale Strategie zur psychischen
Gesundheit (2012, BMG Beirat fur psychische Gesundheit)

Strategie Psychische Gesundheit der dsterreichischen Sozialversicherung
Masterplan Radfahren 2015-2025

Masterplan Gehen

50-Punkte-Integrationsplan

Aktionsplan Frauengesundheit

NN

Darlber hinaus werden auch internationale Strategien, die an den Determinanten und
Lebenswelten ansetzen beziehungsweise definierte Zielgruppen adressieren, beriicksichtigt,
wie beispielsweise:

IMHPA Strategy (Implementing Mental Health Promotion Action)

WHO Mental Health Action Plan 2013-2020

Health 2020 (WHO Europa)

WHO Global Strategy on Diet, Physical Activity and Health

Physical activity strategy for the WHO European Region 2016-2025

NN
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3.1.4 Rahmenarbeitsprogramm 2017-2020

Die Geschaftsstelle des FGO hat in enger Abstimmung mit dem Wissenschaftlichen Beirat
und dem Kuratorium eine Strategie fur seine Arbeit in den nachsten vier Jahren erstellt. Fur
die Entwicklung der Strategie wurden Klausuren und Arbeitsgruppen innerhalb des FGO
und der Gesundheit Osterreich GmbH organisiert, es wurden auch Workshops und Abstim-
mungsgesprache mit Vertreterinnen/Vertretern des wissenschaftlichen Fachbeirats und des
Kuratoriums durchgefihrt.

Das Rahmenarbeitsprogramm 2017-2020 definiert genau die Rollen und Aufgaben des FGO
als Forderstelle, Kompetenzzentrum und Drehscheibe und gibt drei Leit- und Querschnitts-
themen an, mit denen sich der FGO in den n&chsten Jahren intensiv auseinandersetzen will.
Dariiber hinaus konzentriert sich der FGO kiinftig auf finf Programmlinien. Fir diese wer-
den jeweils die dahinterliegenden Strategien und Zielsetzungen formuliert und auch Schwer-
punkte fur Projektférderung und Kapazitatenentwicklung gesetzt (siehe Abb. 1). Vom Rah-
menarbeitsprogramm 2017-2020 werden die jahrlichen Arbeitsprogramme abgeleitet.

~
Leitthemen
— PsychoSOZIALE Gesundheit
— Gesundheitliche Chancengerechtigkeit
— Gendergerechte Gesundheitsforderung
und Diversitat \_0
S
( N
Programmlinien
1. Gesundes Aufwachsen — Psychosoziale Kapazitéten- und
Gesundheit von Kindern und Jugendlichen Wissensentwicklung
2. Betriebliche Gesundheitsférderung — — Projektférderung
Gesundheitliche Chancengerechtigkeit — Fort- und Weiterbildung
am Arbeitsplatz —> Vernetzung und Abstimmung,
3. Kommunales Setting — Soziale Unterstdit- HiaP
zung und Teilhabe in Nachbarschaften — Qualitatsentwicklung, Wissens-
. Lebensqualitat von &lteren Menschen entwicklung und -transfer
5. Gesunder Lebensstil durch — Gesundheitskompetenz,
intersektorale Zusammenarbeit Aufklarung und Information
S J L J

Abbildung 1: Leitthemen, Programmlinien und Aufgaben bei Kapazitaten- und Wissensentwicklung



4  Forderprojekte 2016
4.1 Genehmigte Projekte

Die Hauptaufgabe des Fonds Gesundes Osterreich - die Férderung von Projekten - wurde
auch im Jahr 2016 erfolgreich erfillt. Geférdert wurden insgesamt 89 Projekte mit einem
zugesprochenen Fordervolumen von rund 3,6 Millionen € (Abb.1). Der wertmaBig hochste
Anteil daran entfallt mit rund 2,7 Mio. € auf praxisorientierte Projekte unterschiedlicher
thematischer Ausrichtungen und mit rund 0,5 Mio. € auf praxisorientierte Projekte der
Betrieblichen Gesundheitsférderung. Eine tabellarische Ubersicht der 2016 genehmigten
Forderprojekte finden Sie im Anhang.

Aufgrund der Entwicklung der strategischen Rahmenbedingungen sollen geforderte Projekte
auch zur Umsetzung von Ubergeordneten Zielen und Programmen beitragen beziehungs-
weise sind Forderprojekte immer 6fter Teil umfassenderer Strategien, Programme oder Netz-
werke. So ist beispielsweise die Férderschiene ,Gemeinsam gesund in..."” Teil der Initiative
.Auf gesunde Nachbarschaft!”, dient dem , Capacity Building” im kommunalen Setting und
kooperiert auch mit den Programmen zu ,, Gesunden Gemeinden” in mehreren Bundeslan-
dern. Dartber hinaus wird der Transfer von ausgewahlten, erfolgreichen Modellprojekten
unterstltzt (siehe Kap. 5.3.).

Im Vergleich der letzten Jahre ist eine deutliche Zunahme qualitativ hochwertiger Férderan-
trage bereits bei Ersteinreichung festzustellen.

Anzahl und genehmigte Férdersumme (in € 1.000,-) 2016

3.574,76
4.000,00
3.500,00
3.000,00 271227
2.500,00
2.000,00
1.500,00
1.000,00
531,93 31,82 243,74
. 2
0,00 | | | T
Praxisorientierte Betriebliche Kommunale Fort- und Internationale Gesamt
Projekte Gesundheits- Projekte Weiterbildung Projekte
forderungsprojekte ~Gemeinsam und Vernetzung
gesund in ...”

Abbildung 2: Anzahl und genehmigte Férdersumme 2016 nach Projektkategorie in € 1.000

15



16

4.2 Projektbegutachtung und -begleitung, Ablauf

Projektantrége, die in der Geschéftsstelle des FGO einlangen, werden auf Vollstandigkeit,
Erfillung des Fondszweckes und Ubereinstimmung mit den Zielen des FGO gepriift, bevor
sie von den jeweiligen fachlich zustandigen Gesundheitsreferentinnen und —referenten sowie
den Fordermanagerinnen und —managern detailliert begutachtet und in Teambesprechungen
diskutiert werden. Auf Grundlage dieser Beurteilung erfolgen fur Projekte mit einer Antrags-
summe unter 72.000 € die Entscheidungen durch die Geschaftsstelle. Uber Zu- beziehungs-
weise Absagen werden die Antragsteller/innen schriftlich benachrichtigt.

Projektantrage mit einer Einreichsumme von mehr als 72.000 € werden dem wissenschaftli-
chen Beirat zur Begutachtung und Prifung vorgelegt und mit einer Empfehlung an die Kura-
toriumsmitglieder weitergeleitet. Der Beschluss des Kuratoriums wird den Antragstellerinnen
und Antragstellern durch die Geschéaftsstelle bekanntgegeben. Nach positivem Entscheid
werden zwischen der Gesundheit Osterreich GmbH, Geschaftsbereich Fonds Gesundes Os-
terreich, und den Projektbetreiberinnen/-betreibern Férdervereinbarungen abgeschlossen.

4.3 Abgeschlossene Projekte

2016 wurden insgesamt 87 Projekte abgeschlossen. Um die Gesundheitsférderung in Oster-
reich weiterzuentwickeln, ist es dem Fonds Gesundes Osterreich ein wichtiges Anliegen, zu
einem systematischen Erfahrungsaustausch beizutragen und somit gemeinsame Lernprozes-
se in Gang zu setzen. Im vorliegenden Jahresbericht werden die Ergebnisse und die daraus
gezogenen Schlussfolgerungen von 50 der 2016 abgeschlossenen Projekte dargestellt. Nicht
einzeln dargestellt sind beispielsweise Projekte, deren Hauptgegenstand Veranstaltungen
und Vernetzungsaktivitdten sind und deren Inhalte anderweitig verbreitet wurden.

Die Projekte werden nach den im Arbeitsprogramm 2016 definierten Kategorien geordnet:
— Praxisorientierte Projekte

—> Pilotprojekte der Betrieblichen Gesundheitsférderung (BGF)

—> Kommunale Projekte — ,Gemeinsam gesund in ...”

—> Fort- und Weiterbildung und Vernetzung

Dargestellt werden die Projekte in einer einheitlichen Systematik, beginnend mit der laufen-
den Projektnummer und dem Titel, dem Projektsteckbrief samt Kontaktinformationen, der
Projektbeschreibung sowie den Ergebnissen und einem Fazit, das im Hinblick auf Know-how-
Transfer Lernerfahrungen fur kinftige Projekte und Vorhaben bereitstellt.



4.3.1 Praxisorientierte Projekte

1937 Gesunde Kinderbetreuungseinrichtung Wien

Organisation: Wiener Gesundheitsférderung- WIG

Laufzeit: 48 Monate

Fordersumme: €201.055,-

Projektpartner/innen: Magistratsabteilung 10

Co-Finanziers: Eigenmittel

Evaluator/innen: Universitat Wien

Setting(s): Kindergarten und Kinderbetreuungseinrichtungen

Mutter, Vater, Alleinerziehende, Menschen mit Migrationshintergrund, Asylwerber/
Zielgruppe(n): innen, Flichtlinge, Kinder in Kindergarten und Kinderbetreuungseinrichtungen,
Beschaftigte in Kindergarten und Kinderbetreuungseinrichtungen

Themenbereich(e): Gesunder Kindergarten

Link und Kontakt: post@wig.or.at; www.wig.or.at

Projektbeschreibung:

Die Magistratsabteilung 10 setzte gemeinsam mit der Wiener Gesundheitsférderung das
Pilotprojekt ,Gesunder Kindergarten in Wien” in sechs Kindergarten um, von denen sich
jeweils drei im 10. Bezirk und drei im 20. Bezirk befinden. Hier wurde erprobt, wie der
Kindergarten zu einer noch gestinderen Lebenswelt werden kann — fir Kinder, Eltern und
Beschaftigte. Ein besonderes Interesse galt dabei der Einbindung aller Akteurinnen/Akteuren
des Settings ,Kindergarten”, als Expertinnen/Experten fir ihre eigene Gesundheit. Das Pro-
jekt wurde von der Universitat Wien evaluiert.

Ergebnisse und Fazit:

In der Planungsphase wurden in allen sechs Projektkindergarten Gesundheitszirkel durchge-
fahrt. Alle Beteiligten haben gemeinsam mdgliche Umsetzungsschritte entwickelt, um das
Setting Kindergarten im Hinblick auf die Gesundheit der Kinder zu verbessern. In der Folge
wurden konkrete Vorschldge fur die Umsetzungsphase entwickelt.

Die gesundheitsférdernden Angebote waren meist so gestaltet, dass die Expertinnen/Exper-
ten, wie Motopadagoginnen/Motopadagogen, Waldpdadagoginnen/Waldpadagogen oder
Erndhrungs-beraterinnen/-berater, zu den nachgefragten Themen in die Einrichtung kamen.
Dort unterstitzten sie die Leiterinnen/Leiter, Pddagoginnen/Pddagogen und/oder Assistentin-
nen/Assistenten in der Praxis, sodass diese durch ,Learning by Doing” neue Kompetenzen
erwarben — zur Férderung ihrer eigenen Gesundheit und jener der Kinder.

AuBerdem wurden auch MaBnahmen die dem Bereich Mitarbeitergesundheit zuzuschreiben
sind, umgesetzt, wie zum Beispiel die Anschaffung ergonomischer Sitzmdébel fur alle Kinder-
garten sowie flr Fihrungskrafte die Méglichkeit, an Einzel- und Gruppencoachings mit dem
Schwerpunkt ,, Gesundes Fihren” teilzunehmen.

17



18

Das Projekt wurde umfassend aufgesetzt und umgesetzt. Der hohe Anteil an Betrieblichen
GesundheitsférderungsmaBnahmen im Projekt ist besonders hervorzuheben. Wesentliche
weitere Faktoren fur den Erfolg des Projekts waren der individuelle partizipative Ansatz, die
Qualitat der Beitrage externer Expertinnen/Experten, die lange Projektlaufzeit, die eine inten-
sive Betreuung der Kindergarten ermoglichte, und die , quick wins” in Form von Sachmitteln.

1991 AGORA

Organisation: Europaisches Zentrum fiir Wohlfahrtspolitik und Sozialforschung

Laufzeit: 36 Monate
Fordersumme: €114.929,-
Projektpartner/innen: Fachhochschulen St. Pélten und Campus Wien

Niederosterreichischer Gesundheits- und Sozialfonds (NOGuS),

Co-Finanziers:
Wiener Gesundheitsforderung (WIG)

Evaluator/innen: Sylvia Supper

Setting(s): Kommunales Setting, Politischer Bezirk

Jugendliche im auBerschulischen Bereich, Vertreter/innen der Verwaltung oder Politik,
Sicherheitsfachkrafte, Berufsgruppen der psychosozialen Versorgung (Psychologin-

Zielgruppe(n): ) ) oo
gruppe(n) nen/Psychologen, Psychotherapeutinnen/Psychotherapeuten, Sozialarbeiterinnen/
Sozialarbeiter etc.)
Themenbereich(e): Sucht- und Gewaltprévention
Link und Kontakt: ec@euro.centre.org; www.euro.centre.org

Projektbeschreibung:

AGORA baute auf dem vom FGO geférderten Projekt ,Jugendliche Alkoholszenen” auf, das
die mangelhafte bis fehlende Kooperation der Berufsgruppen, die den ¢ffentlichen Raum ge-
stalten, aufgezeigt hatte. Ziel von AGORA war, zur Weiterentwicklung der Zusammenarbeit
von ausgewahlten Zielgruppen im 6ffentlichen Raum beizutragen, der Schwerpunkt lag bei
Polizei und Sozialer Arbeit. Ein kooperativ gestalteter 6ffentlicher Raum — so die Annahme
— fordert das Wohlbefinden der Kooperierenden, ebenso wie der ihn Nutzenden. Und die
Steigerung des Wohlbefindens ist gemaB Konzepten der WHO als gesundheitsférdernder
Faktor zu betrachten. Das Projektdesign war dem qualitativen Ansatz verpflichtet, als Erhe-
bungsmethoden gelangten Beobachtung, Interviews, Inhaltsanalyse und Gruppendiskussio-
nen zum Einsatz. Um den Unterschieden des 6ffentlichen Raumes und der Problemlagen in
der GroBstadt und in landlich-kleinstadtischen Regionen gerecht zu werden, wurde AGORA
in jeweils drei heterogenen Bezirken von Wien und Niederdsterreich durchgefuhrt.

Ergebnisse und Fazit:

Die aktuelle Zusammenarbeit von Sozialer Arbeit und Polizei unterschied sich in den beiden Bun-
deslandern erheblich. Die Kooperation war in Wien, wo die im 6ffentlichen Raum tatige Soziale
Arbeit ausgebaut und diversifiziert ist, weit intensiver und vielfaltiger als in Niederdsterreich. In
Niederosterreich dominierte die Polizei den 6ffentlichen Raum, ihre Aktivitdten waren auf junge
Manner konzentriert. In die Kooperation in Niederosterreich wurde die Bezirkspolitik eingebunden,
die sich als geeignete Schnittstelle fir die Zusammenarbeit der beiden Zielgruppen erwies. An-



gesichts vielfaltiger, aber auch undbersichtlicher Vernetzungen zeigten die Wiener Bezirkspolitiker
hingegen geringes Interesse, in Kooperationsvereinbarungen einbezogen zu werden. Festzuhalten
bleibt, dass - unabhéangig von Vernetzungsbedarf und , Vernetzungsmudigkeit” auf Bezirksebene
- Kooperationsvereinbarungen der strukturellen Verankerung und eines gesetzlichen Rahmens auf
nationaler Ebene bedurfen.

2094 Transkulturelle Gewaltpravention und Gesundheitsférderung

Organisation: samara Verein zur Préavention von (sexualisierter) Gewalt

Laufzeit: 48 Monate
Fordersumme: €406.891,-
Projektpartner/innen: Padagogische Hochschulen, Stadtschulrat Wien

Wiener Gesundheitsférderung (WIG), Magistratsabteilung 7, Magistratsabteilung 17,
Bundesministerium fur Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz (BMASK), Bundes-
ministerium fur Bildung (BMBF), Bundesministerium fur Familie und Jugend (BMFJ),
Bezirksvertretung 2, Bezirksvertretung 5, Bezirksvertretung 11, Bezirksvertretung 6,
Bezirksvertretung 19, Die Griinen 2, Die Grinen 11, Osterreichische Nationalbank
(ONB) Vielfalter, Magistratsabteilung 57

Co-Finanziers:

Evaluator/innen: -

Schule und andere Bildungseinrichtungen, kein spezielles Setting,

Setting(s): Allgemeinbildende Schule

Mdtter, Vater, Menschen mit Migrationshintergrund, Asylwerber/innen, Fltichtlinge,
Mitglieder von Vereinen / Verbanden / Interessensvertretungen, Vertreter/innen der
Zielgruppe(n): Verwaltung oder Politik, Schuler/innen, Lehrer/innen, Direktorinnen/Direktoren, Eltern
im Setting Schule, Psychologinnen/Psychologen, Psychotherapeutinnen/Psychothera-
peuten, Sozialarbeiter/innen

Themenbereich(e): Gewaltpravention

Link und Kontakt: Raina Ruschmann; http://www.praevention-samara.at/

Projektbeschreibung:

Der Verein Samara ist seit 1992 im Bereich Gewaltpravention fur Kinder und Jugendliche tatig
und setzt sich fur die Vorbeugung von (sexualisierter) Gewalt bei Madchen und Buben ein.
Das Projekt knupft an den belegten Zusammenhangen von Gesundheit und Gewalt mit den
entsprechenden Rahmenbedingungen im Setting Schule an. Setting des Projektes mit einer
Laufzeit von rund vier Jahren sind sechs Wiener Volksschulen mit je einer Modellklasse, die
Kinderuniversitat Wien und die beiden Paddagogischen Hochschulen in Wien.

Eine der wichtigsten Herausforderungen bei transkultureller Gewaltpravention ist es, die kultu-
rellen und religidsen Hintergriinde der Madchen und Buben sowie ihrer Eltern beziehungsweise
Bezugspersonen bei der Praventions- und Interventionsarbeit addquat zu bertcksichtigen. Ziel
des Projektes war eine Steigerung der Expertise von Lehrenden, sodass transkulturelle Gewalt-
pravention und Gesundheitsférderung in Volksschulen gelingen kann. An den Modellschulen
wurden Padagoginnen und Padagogen sensibilisiert, geschlechtsspezifische und sozial beding-
te Hintergriinde zu erkennen sowie Madchen und Buben mit Migrationshintergrund Angebote
zu machen, die sie im Kontext von sexualisierter Gewalt starken und unterstiitzen. Das Thema
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. Transkulturelle Gewaltpravention und Gesundheitsférderung” sollte nachhaltig an den beteilig-
ten Schulen verankert werden. Zentrale Projektbausteine waren Fortbildungen und Beratungen
mit Pddagoginnen und Padagogen, Modellworkshops und Beratungsgesprache fir Madchen
und Buben, Eltern- und Mutterabende mit Ubersetzerinnen und Ubersetzern, die Erstellung eines
Handbuches, Presse- und Offentlichkeitsarbeit sowie wissenschaftliche Begleitforschung.

Ergebnisse und Fazit:

Das Projekt wurde an zwei Schulen zum , Selbstlaufer”: Am Erfolgreichsten war das Projekt
an zwei der Projektschulen, die , Transkulturelle Gewaltpravention” drei Jahre als Schwer-
punktthema der Schule im Rahmen der Qualitatsinitiative ,Schulqualitat Allgemeinbildung”
gewahlt haben. Die Kinder aller Projektklassen konnten als Multiplikatorinnen und Multipli-
katoren fur Gewaltpravention und Antidiskriminierung gewonnen werden. Die Projektziele
bei den Schulerinnen und Schilern wurden groBtenteils erreicht. Der starkste Kompetenzzu-
wachs wurde in den Zielkategorien ,, Sprache Gber Gefuhle zu sprechen”, , Respekt vor kultu-
reller Vielfalt” (mit Einschrankung im Bereich Gender), ,,weniger Vorurteile gegentiber Schul-
kolleg/innen”, ,Steigerung des Selbstwertgefiihls bei benachteiligten Kindern” erreicht. Die
angestrebte Sensibilisierung und Qualifizierung der Lehrer/innen wurde in Uberwiegendem
MaB erreicht. Die Mehrheit der Lehrer/innen konnte Elemente des Projekts in den Unterricht
Ubernehmen. Das Thema Gewalt wird seltener bagatellisiert als noch zu Projektbeginn. 84%
der Eltern im Projekt wiinschten mit Projektende, dass es dieses Projekt fir alle Volksschul-
kinder in Wien geben sollte. Transferierbarkeit ins Ausland: 2015 wurde in London ein Pro-
jektmodell nach dem Vorbild Samara aufgebaut.

2102 Safesex

Organisation: Europaisches Zentrum fiir Wohlfahrtspolitik und Sozialforschung

Laufzeit: 25 Monate

Fordersumme: €52.227,-

Internationale Partner/innen in Italien (Associazione Nazionale per la Lotta Contro I'AIDS -
ANLAIDS, Agenzia per lo Sviluppo Empolese Valdelsa - ASEV), der Tschechischen Republik
Projektpartner/innen: (Center for Substance Abuse Prevention - CSAP), Griechenland (Hellenic Regional Deve-
lopment Center - HRDC) und Litauen (Family Planning and

Sexual Health Association - FPSHA).

Co-Finanziers: Executive Agency for Health and Consumers

Evaluator/innen: -

Setting(s): Schule und andere Bildungseinrichtungen, Allgemeinbildende Schule
Zielgruppe(n): Schuler/innen, Lehrer/innen

Themenbereich(e): Safer Sex, Verhiitung

Link und Kontakt: ec@euro.centre.org; www.euro.centre.org

Projektbeschreibung:

SAFESEX , Mobile Sexuality” - towards a new European strategy in sex education and preven-
tion of STD (= sexually transmitted deseases)” ist ein EU-Projekt, das junge Menschen dabei
unterstitzen sollte, verantwortliche Entscheidungen im Bereich von Sexualitat und Beziehun-



gen zu treffen. Es wurde in sechs EU-Landern durchgefihrt. Das Gbergeordnete Ziel war, se-
xuell Ubertragbare Infektionen und unerwiinschte Schwangerschaften zu reduzieren. Im Pro-
jekt wurden Sexualkunde-Workshops fir Schulen angeboten. Diese Workshops hielten junge
Menschen im Alter von 20 bis 28 Jahren fur 13- bis 18-jahrige Schuler/innen ab (Young-to
Younger-Methode, abgekirzt Y2Y). Die Trainer/innen wurden von den Partnerorganisationen
in den jeweiligen Landern ausgebildet und supervidiert. Grundprinzipien bei den Workshops
waren Gender- und Altersgerechtigkeit, Partizipation der Jugendlichen, Respekt, Offenheit und
Toleranz sowie Wahrung der Privatsphare. Qualifizierte Trainer/innen fuhrten weiters Work-
shops mit Lehrenden durch, die diesen dabei helfen sollen, im Unterrichtsalltag mit dem Thema
Sexualerziehung addquat umzugehen.

Ergebnisse und Fazit:

Im Rahmen des Projekts wurden sechs Y2Y-Trainer/innen von einer Sexualpadagogin ausge-
bildet, die dann Sexualkunde-Workshops in Wiener Schulen hielten. Zusatzlich wurden durch
eine Projektmitarbeiterin auch vertiefende Workshops mit Lehrerinnen/Lehrern durchgefiihrt.
Schwierigkeiten gab es bei der Terminfindung fur die Workshops an den Schulen, wodurch es
zu geringen Abweichungen vom Meilensteinplan kam. Generell kamen die Y2Y-Trainer/innen
sehr gut bei den Jugendlichen an und wurden an den Schulen fix institutionalisiert. Ergénzend
wurde ein Handy Sex Guide als App entwickelt, der erfolgreich als methodisches Instrument im
Projekt eingesetzt wurde und den Wirkungskreis weit Gber die Schulen verbreitert hat.

2168 Gesunder Kindergarten

Organisation: Styria vitalis

Laufzeit: 48 Monate

Fordersumme: €210.864,-

Land Steiermark, Steirische Gebietskrankenkasse (STGKK), Versicherungsanstalt

Projektpartner/i :
rojektpartnerfinnen offentlicher Bediensteter (BVA)

Co-Finanziers: Land Steiermark

Evaluator/innen: -

Setting(s): Kindergarten und Kinderbetreuungseinrichtungen

Mdtter, Vater, Mitglieder von Vereinen / Verbanden / Interessensvertretun-
gen, Vertreter/innen der Verwaltung oder Politik, Kinder in Kindergarten und
Kinderbetreuungseinrichtungen, Beschaftigte in Kindergarten und Kinderbe-

Zielgruppe(n): o ) .
gruppe(n) treuungseinrichtungen, Psychologinnen/Psychologen, Psychotherapeutinnen/
Psychotherapeuten, Sozialarbeiter/innen, Gesundheitsforderungsberater/innen,
Gesundheitsforderungsexpertinnen/-experten,
Themenbereich(e): Praxisorientiertes Projekt
Link und Kontakt: gesundheit@styriavitalis.at; www.gesunder-kiga.at; www.styriavitalis.at

Projektbeschreibung:

Das Pilotprojekt richtete sich an 30 Steirische Kindergarten, von denen pro Jahr zehn in einen
Entwicklungsprozess mit Styria vitalis eintraten. Vor Ort wurden unter Einbeziehung der Pad-
agogen/innen, der Eltern und der Kindergartenerhalterin/des Kindergartenerhalters Ziele und
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MaBnahmen zur nachhaltigen Verankerung von gesundheitsfordernden Strukturen geplant,
umgesetzt und die Zielerreichung jahrlich reflektiert.

Seit 2013 baut Styria vitalis im Rahmen des Projektes in Kooperation mit der Steirischen
Gebietskrankenkasse das ,Netzwerk Gesunder Kindergarten — gemeinsam wachsen” auf
(www.gesunder-kiga.at). Die Mitglieder des Netzwerks sind Kindergarten, Stakeholder, Ko-
operationspartner/innen und Referentinnen/Referenten.

Ergebnisse und Fazit:
Der Projektplan zeigt sich mit Ende der Pilotprojektphase nach wie vor als gut umsetzbar. Es
wurden nur kleine Verdnderungen vorgenommen.

Besonders forderlich erweist sich die hohe Partizipationsmoglichkeit der teilnehmenden Kin-
dergarten. Die Einrichtung eines Projektfonds erwies sich als hilfreich, um ImpulsmaBnah-
men mit externen Referentinnen/Referenten umzusetzen. Die Moglichkeit, im Projekt die
verschiedenen Zielgruppen (Padagogen/innen, Kinder, Eltern) in den Fokus zu riicken und auf
allen Ebenen MaBBnahmen zu planen, war erfolgsversprechend. Fortbildungen auf verschie-
denen Ebenen (im einzelnen Kindergarten, regional und Uberregional) boten gute Méglich-
keiten, ein ganzheitliches Verstandnis fir Gesundheit bei Kindergartenpaddagogen/innen und
Kindergartenbetreuerinnen/-betreuern zu entwickeln.

Um Eltern zu erreichen, wurden verschieden Kandle entwickelt. Workshops mit Beteiligung
der Eltern, Workshops zu Gesundheitsthemen sowie Elternbriefe eigneten sich gut. Die Mit-
einbeziehung des Erhalters funktionierte Uber den Austausch zwischen Kindergartenleitung
und Kindergartenerhalter/in. Im Anlassfall bewahrten sich ,Runder-Tisch-Gesprache”, an de-
nen Prozessbegleitung, Erhalter und Leitung beteiligt waren.

Die Kooperation zwischen Steirischer Gebietskrankenkasse und Styria vitalis im Sinne der
gemeinsamen Umsetzung des Netzwerks fuhrte zu einer qualitativen und quantitativen Auf-
wertung des Projekts, wobei die zeitliche Investition in den Aufbau einer gut funktionieren-
den Kooperation jedoch nicht zu unterschatzen ist.

Mit diesem Pilotprojekt wurden ausreichend Erfahrungen gesammelt, um ab 2016 in der
Steiermark jene Interventionen fortzuftihren, die eine langfristige Verankerung von Gesund-
heitsférderung im Kindergarten ermdéglicht, was Uber die Ressourcen der Landeszielsteue-
rungsvereinbarungen geschehen wird.

Zusammenfassung: Das Projekt wurde durch hohes Engagement erfolgreich getragen und
langfristig erfolgreich umgesetzt. Es wurden 82 Kindergarten im Netzwerk betreut und mehr
als 30 Fortbildungsveranstaltungen fur Pddagogen/innen sowie 20 Netzwerkaktivitaten fur
Stakeholder, Kindergartenerhalter/innen ect. durchgefihrt.



2170 Gesunde Bezirke — Gesunde Stadt

Organisation: Gesundheitsamt der Stadt Graz

Laufzeit: 42 Monate

Férdersumme: € 110.000,-

Verschiedene Bezirksrate und Magistratsabteilungen der Stadt, lokale Vereine und

Projektpartner/innen: o
Organisationen

Co-Finanziers: Gesundheitsressort Land Steiermark

Evaluator/innen: Queraum. Kultur- & Sozialforschung

Setting(s): Bezirke

Zielgruppe(n): Altere Menschen, Migrantinnen/Migranten, sozial schwécher Gestellte
Themenbereich(e): Kommunale Gesundheitsférderung, Chancengerechtigkeit

Link und Kontakt: Michaela Strapatsas, MA; strapatsas@diversity-consult.net; www.diversity-consult.net

Projektbeschreibung:

Das Projekt ,, Gesunde Bezirke — Gesunde Stadt” legte seinen Fokus auf die lokale Veranke-
rung von Gesundheitsférderung in Schwerpunktbezirken und sozialen Wohnsiedlungen der
Stadt Graz. Primare Zielgruppen waren gesundheitlich benachteiligte Bevolkerungsgruppen
wie dltere Menschen, Migrantinnen/Migranten und sozial schwacher Gestellte. DarUber hi-
naus verfolgte das Projekt die Sensibilisierung fir beziehungsweise Implementierung von
Gesundheitsforderung in Stadtpolitik und —verwaltung.

Durchgefihrt wurden im Projekt , Gesunde Bezirke - Gesunde Stadt” u.a. folgende MaBnahmen:

— Entwicklung und Umsetzung von 26 Bezirksprojekten mit Bezirksraten, lokalen
Initiativen und Vertreterinnen/Vertretern der Zielgruppen in finf Grazer Bezirken

— Unterstltzung und Begleitung zweier Gruppen von Aktivbirgerinnen/Aktivbirgern bei
der Planung und Umsetzung von gesundheitsférdernden Initiativen vor Ort

— Schaffung von vielféltigen Zugangen zur kommunalen Gesundheitsférderung, durch die

Initilerung von Stadtteilzentren, die Unterstitzung der Einrichtung von Gemeinschafts-

garten im Gemeindewohnbau, die partizipative Gestaltung von 6ffentlichen Gemein-

schaftsflachen, bis zur Errichtung eines Sportplatzes und einer Parkanlage fur sozial

schwachere Familien

Akquisition von Co-Finanzierungen fur gesundheitsférdernde Projekte und MaBnahmen

Durchfiihrung eines exemplarischen Health Impact Assessments fur die Stadt Graz zum

Thema , Betreutes Wohnen fur Senior/innen”

— Nachhaltige Verankerung von gesundheitsférdernden Strukturen vor Ort, durch die
Anbindung der MaBnahmen an Vereine und Initiativen

— Einbindung von zahlreichen stadtischen Ressorts und Magistratsabteilungen in die Um-
setzung von gesundheitsfordernden MaBnahmen im Sinne von ,Health in All Policies”

N

Ergebnisse und Fazit:

Die gewahlte Projektstruktur aus Gesundheitsamt (Projekttrager), externer Begleitung bezie-
hungsweise Projektleitung (Diversity Consult) und den vielzahligen Kooperationsstrukturen
(Bezirksverantwortliche, lokale Organisationen und Vereine etc.) haben sich als sehr erfolg-
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reich erwiesen. Nach Hurden zu Projektstart (Unterstitzung durch zwei Bezirksvorstehende
aufgrund politischer Anderungen nicht im erhofften AusmaB) konnten die weiteren Aktivitaten
planméaBig umgesetzt werden. Der Herausforderung des Miteinbezugs und der Aktivierung ins-
besondere der sozial benachteiligten Zielgruppen, wurde durch entsprechend niederschwellige
Gestaltung der Arbeitsweisen begegnet. Dem Projektendbericht sowie dem externen Evalua-
tionsbericht sind vielzdhlige Lessons learned aus der Projektumsetzung und Empfehlungen fur
zukunftige Aktivitaten sowie Tipps aus der Praxis flr Bezirksprojekte zu entnehmen, welche
einen wirkungsvollen Beitrag zum Transfer der Projekterfahrungen darstellen.

2228 Fit, Vif und Lebenslustig - treff.gesundheit

Organisation: Katholisches Bildungswerk der Di6zese Graz-Seckau

Laufzeit: 36 Monate

Fordersumme: €64.223,-

Projektpartner/innen: VIVID, Styria vitalis, Bio Ernte Steiermark

Co-Finanziers: Teilnahmebeitrage

Evaluator/innen: facilitation.at KG

Setting(s): Bildungs- sowie Eltern-Kind-Einrichtungen

Zielgruppe(n): Eltern, Referentinnen/Referenten, GroBeltern, Eltern-Kind-Gruppenleiter/innen

Themenbereich(e): Kindergesundheit, Bildung
http://bildung.graz-seckau.at

Link und Kontakt: Katholisches Bildungswerk der Di6zese Graz-Seckau
Ute Paulweber, MAS; ute.paulweber@graz-seckau.at

Projektbeschreibung:

Das Projekt zielte darauf ab, die bereits bestehenden Aktivitaten des katholischen Bildungs-
werks - insbesondere im Hinblick auf Gesundheitsférderung mit Schwerpunkt Kindergesund-
heit - zu erweitern und dieses durch lokale Vernetzungsaktivitdten zu verankern. Dartber
hinaus sollte Uber die Verbreitung von Good Practice Projekten auch zur Umsetzung von
gesundheitsrelevanten Kleinprojekten in Regionen motiviert werden. Zentrale Kooperations-
partner/innen waren VIVID, Styria Vitalis und Bio Ernte Steiermark. Vor Ort wurde aber auch
mit Eltern-Kind-Gruppen beziehungsweise Schulen und Kindergarten zusammengearbeitet.

Als Bildungssetting wurde das Wohnumfeld von Teilnehmerinnen/Teilnehmern unter Nut-
zung von bekannten Veranstaltungsorten (Kindergarten, Eltern-Kind-Zentren, etc.) definiert.
Projektaktivitaten waren u.a. die Befragung und Aufschulung von Multiplikatorinnen/Multi-
plikatoren, die Entwicklung von Bildungsveranstaltungen, basierend auf den vier Saulen ge-
sunde Ernahrung, Bewegung, Lebenssinn und Suchtprédvention, die Aufbereitung von Good
Practice Modellen, die Durchfiih-rung eines Studientages sowie von Regionaltreffen und Bil-
dungs- und Weiterbildungsveranstaltungen sowie die Vernetzung mit lokalen Gesundheits-
akteurinnen und -akteuren.



Ergebnisse und Fazit:

Die Aufschulung von Multiplikatorinnen/Multiplikatoren, die Etablierung neuer Angebote so-
wie die Sensibilisierung der Zielgruppe fur Gesundheits(férderungs)themen wurden erfolgreich
umgesetzt. Auch die zusatzlichen Schulungen von gehdérlosen Menschen sowie von Personen
mit einer anderen Sprache als Deutsch als Erstsprache als Moderatorinnen/Moderatoren fir
treff.eltern-Gesprachsrunden haben sich als erfolgreich erwiesen. Eine Hirde stellte die Zusam-
menlegung steirischer Gemeinden wéahrend des Projektzeitraums und dadurch die Zusammen-
arbeit mit Gesunden Gemeinden dar. Dennoch konnte mit Styria vitalis, VIVID und Bio Ernte
Steiermark zusammengearbeitet werden.

Nachhaltige Strukturen und Angebote konnten etabliert werden und sollen auch nach Pro-

jektende bestehen bleiben. Der gewahlte Projektaufbau und der Projektablauf haben sich als
erfolgreich erwiesen.

2295 KinderGarten - Freiraume fiir Madchen und Buben in Kindergarten

Organisation: Universitat Wien / Institut fiir Sportwissenschaft

Laufzeit: 39 Monate
Fordersumme: €69.903,-
Projektpartner/innen: tilia-buro fur landschaftsplanung, Kindergarten

Sportministerium, Magistratsabteilung 57, Bundesministerium fur Kunst und Kultur,

Co-Finanziers: ) . )
Niederdsterreich Natur im Garten

Evaluator/innen: Selbstevaluation, Universitat Wien / Institut fur Sportwissenschaft
Setting(s): Kindergéarten

Zielgruppe(n): Kindergartenpadagoginnen/-pddagogen

Themenbereich(e): Bewegung

Link und Kontakt: kindergarten.univie.ac.at; rosa.diketmueller@univie.ac.at

Projektbeschreibung:

Das Projekt analysierte die Bedeutung, die AuBenrdume fur Madchen und Buben in Kinder-
garten haben und wie Gestaltung, Ausstattung und padagogische Begleitung die Raume und
das Verhalten beeinflussen. Ziel des Projektes war es, MaBnahmen auf raumlicher wie pada-
gogischer Ebene anzustoBen, um gesliindere Rahmenbedingungen und Verhaltensweisen von
Kindern zu initiieren, die Wahrnehmung, Reflexion und Gestaltungskompetenz von Péddagogin-
nen und Paddagogen zu scharfen und zu schulen sowie gednderte Praktiken in Gang zu setzen.
Auf Basis der Ergebnisse der Eingangserhebung wurden gemeinsam mit den Padagoginnen/
Padagogen und zum Teil mit Eltern und Kindern MaBnahmen erarbeitet, wie Gestaltung, Aus-
stattung und padagogische Begleitung zu einem verbesserten gesundheits- und bewegungs-
férderlichen Verhalten der Kinder beitragen kénnen.

Ergebnisse und Fazit:
Interessante Erkenntnisse im Projekt waren, dass sich das Bewegungsverhalten nach Ge-
schlecht im Wesentlichen vor allem bei geschlechterspezifisch konnotierten Tatigkeiten,
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insbesondere bei Madchen mit Migrationshintergrund, unterschieden hat. Weiters wurde
ersichtlich, dass das aktive Agieren von Padagoginnen/Padagogen das Bewegungsverhalten
der Kinder in Form einer Vorbildfunktion positiv beeinflussen konnte.

Die Ergebnisse belegen vor allem Effekte bei verschrankten raumlichen und padagogischen
MaBnahmen, die zu Teil mit hoheren Bewegungsumfangen und veranderten Raumnutzungs-
praktiken von Kindern — auch von Madchen - mit Migrationshintergrund einhergingen. Als
gute Methode der Sensibilisierung der verschiedenen Player (Pddagoginnen/Padagogen, El-
tern, Aufsichtspersonen) hat sich die Visualisierung der Ergebnisse des eigenen Kindergar-
tens bewadhrt und zu einer erhéhten Reflexion intersektionaler Ungleichheitsfaktoren fir die
Gesundheitsférderung beigetragen.

2308 Nachbarschaftsnetzwerk FloBlend

Organisation: Grazer Biiro fiir Frieden und Entwicklung

Laufzeit: 36 Monate

Fordersumme: € 100.425,-

Wohnen Graz, Hausverwaltung, Wohnungsstadtratin, Jugendamt, Sozialamt,

Projektpartner/innen: ;
Jekip Umweltamt der Stadt Graz, Bezirksrat Lend

Co-Finanziers: Eigenmittel

Evaluator/innen: Facilitation.at KG

Setting(s): Gratzel/Stadtteil

Zielgruppe(n): Menschen mit niedrigem Einkommen, Menschen mit Migrationshintergrund,

Jugendliche im auBerschulischen Bereich

Themenbereich(e): Chancengerechtigkeit, sozialer Zusammenhalt, kommunale Gesundheitsférderung

Ursula Hauszer, Friedensbiro Graz; Ursula.hauszer@friedensbuero-graz.at
http://www.friedensbuero-graz.at/cms/angebote/

Projektbeschreibung:

Seit 2012 ist das Grazer Friedensburo punktuell in der FloBlendsiedlung, einer stark heteroge-
nen Gemeindewohnanlage, tatig. In Vorgesprachen mit Stakeholdern und Bewohnerinnen/
Bewohnern wurde ein dreijahriges Projekt entwickelt, das die psychosoziale Gesundheit der
Bewohnerinnen/Bewohner durch Starkung der sozialen Kohasion sowie Ausbildung gemein-
schaftlicher Willensbildungs- und Entscheidungsmechanismen nachhaltig verbessern sollte.

Link und Kontakt:

Dazu wurden folgende Projektziele formuliert:

— Ausgangssituation und erschlieBbare/nutzbare Ressourcen im Gebiet sind erhoben, do-
kumentiert und transparent kommuniziert

Die nachbarschaftlichen Beziehungen in der Siedlung sind entwickelt und tragfahig
Aktive Nachbarinnen/Nachbarn agieren vernetzt und die Mdglichkeiten der Beteiligung
sind bekannt

Aufteilung und Nutzung der Gemeinschaftsflachen sind gemeinsam ausgehandelt

Die Stakeholder, insbesondere aus Gesundheits- und Sozialbereich, agieren koordiniert

%
%

NN



Die Schwerpunktzielgruppen des Projektes waren: Menschen mit niedrigem Einkom-men/
Bildungsniveau/niedriger Stellung im Beruf, Menschen mit Migrationshintergrund und Ju-
gendliche im auBerschulischen Bereich.

Zum Einsatz kamen Methoden der Gemeinwesenarbeit wie aktivierende Befragung, Zielgrup-
penspezifisches wie Deutschtraining, sportliche beziehungsweise handwerkliche Aktivitaten
far Kinder und Jugendliche, Gemeinschaftsférderndes wie Feste, kulturtbergreifendes Ko-
chen, Erstellung eines Kochbuches, Verschénerung der Siedlung und Um-FAIR-teilung von
Lebensmitteln. Ein Nachbarschaftszentrum (das NaNet) wurde als Treffpunkt fir Beratung,
Kommunikation und Kooperation in der Siedlung eingerichtet. Im Stadtteilforum wurden die
im Gebiet tatigen Stakeholder miteinander vernetzt und deren Ressourcen den Bewohnen-
den zuganglich gebracht.

Ergebnisse und Fazit:

Bei Projektabschluss sind ein vermehrtes Miteinander, ein Abbau von Vorurteilen und eine
starkere Durchmischung der Bewohnerinnen/Bewohner bei Gemeinschaftsaktivitaten wahr-
nehmbar. Das Konfliktpotential in der Siedlung ist geringer geworden und eine kleine Gruppe
an aktiven Schlusselpersonen hat sich gebildet. Die Arbeit wird von ehrenamtlichen Personen
unterstitzt und die Stakeholder der Umgebung kooperieren im Stadtteilforum miteinander.
Praktisches TUN im Rahmen der gemeinsamen Arbeit hatte Signalwirkung und das NaNet wird
als niederschwelliger Begegnungsraum genutzt. Auch nach Abschluss des Projektes wird die
Siedlung weiterhin betreut, da unter anderem durch die externe Evaluierung eine , gezielte und
gut dosierte Weiterbegleitung” empfohlen wurde.

2316 Demenzfreundliche Apotheke

Organisation: Alpen-Adria Universitat Klagenfurt Graz Wien, IFF-Palliative Care und OrganisationsEthik

Laufzeit: 33 Monate
Fordersumme: €117.688,-
Projektpartner/innen: Apothekerkammern Wien und Nieder6sterreich

Wiener Gesundheitsférderung, Der niederdsterreichische Gesundheits- und
Co-Finanziers: Sozialfonds NOGUS, Osterreichische Apothekerkammer, Network of Furopean
Fondations, Osterreichische Forschungsgemeinschaft

Evaluator/innen: Institut fur systemische Organisationsforschung (1.5.0.)

Kommunales Setting, Gesundheits- und Sozialwesen, Stadt/Gemeinde,

Setti H
etting(s) Apotheke, Beratungseinrichtung

Menschen mit privaten Pflege- und Betreuungspflichten, chronischer Erkrankung,
Zielgruppe(n): Patientinnen/Patienten, Klientinnen/Klienten, andere nichtarztliche Berufsgruppen,
Berufsgruppen der psychosozialen Versorgung

Themenbereich(e): Betreuung, Gesundheitsforderung in der Gesundheitsversorgung

Link und Kontakt: katharina.heimerl@aau.at; www.aau.at/pallorg
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Projektbeschreibung:

Etwa 113.000 Menschen mit Demenz leben in Osterreich. 80% von diesen werden zuhause
versorgt. Es ist wichtig, dass Wissen Uber und Zugang zu niederschwelligen Angeboten (Be-
ratung, Selbsthilfe) in unmittelbarer Wohnortnahe verfligbar sind. Im Rahmen des Projekts
sollten die Lebensqualitdt von Menschen mit Demenz und ihrer Angehérigen gefordert wer-
den und Apotheken als Settings der Gesundheitsférderung fir Menschen mit Demenz und
ihrer Angehorigen etabliert werden. Apotheken sollte verstarkt auf die Bedurfnisse Betroffe-
ner eingehen. In Zusammenarbeit mit Selbsthilfegruppen wurden Angehérige von Menschen
mit Demenz in die Planung des Gesamtprojektes einbezogen. Die Vernetzung der Apotheken
mit Beratungs- und Unterstiitzungsangeboten in der Region sollten Angebote dieser Stellen
bekannt und leichter zuganglich machen und Uber kommunale Aktivitaten sollte ein Beitrag
zur Entstigmatisierung geleistet werden. Alle Projektaktivitdten wurden unter Einbindung von
Apothekerinnen/Apothekern und der Apothekerkammer sowie unter Beteiligung von Vertre-
terinnen/Vertretern von Selbsthilfe- und Angehérigengruppen entwickelt und mit Beratungs-
und Unterstitzungseinrichtungen und kommunalen Akteurinnen/Akteuren umgesetzt.

Ergebnisse und Fazit:

Das Konzept der ,Demenzfreundlichen Apotheke” als Setting-Entwicklungs-Projekt konnte
unter Beteiligung von 18 Apotheken in Wien und Niederdsterreich durch Sensibilisierung
der und Wissensvermittlung fir die Apothekenmitarbeiter/innen, durch die Entwicklung von
erprobten MaBnahmen fir Apotheken und durch die Vernetzung der beteiligten Apotheken
mit Beratungs- und Unterstitzungsangeboten erfolgreich umgesetzt werden. Ein Logo/Label
wurde partizipativ entwickelt. Die Beteiligung von betreuenden Angehdrigen und die Be-
ricksichtigung von strukturellen und kulturellen Rahmenbedingungen in der Apotheke sind
zentrale Erfolgsfaktoren.

Eine Reihe praktischer Umsetzungsmaoglichkeiten ist entwickelt und dokumentiert, sodass
Voraussetzungen zur Verbreitung der Ergebnisse sichergestellt sind. Eine bedeutsame Rolle
der Apotheken im kommunalen Umfeld in Abstimmung mit anderen Gesundheits- und Ver-
sorgungseinrichtungen ist belegt. Ein klarer Bedarf und Nutzen der Kernkompetenzen von
Apotheken (pharmakologisches Assessment und Beratung) im Hinblick gerade auf Demenz-
kranke wurden identifiziert.



2338 MENTA50+

Organisation: Forschungsinstitut des Roten Kreuzes

Laufzeit: 24 Monate

Fordersumme: € 15.604,-

Projektpartner/innen: Institute aus mehreren Européischen Landern
Co-Finanziers: Européische Union

Evaluator/innen: -

Setting(s): Kommunales Setting, Gesundheits- und Sozialwesen

Altere Arbeitnehmer/innen, Patientinnen/Patienten, Klientinnen/Klienten, Berufsgrup-
pen der psychosozialen Versorgung (Psychologinnen/Psychologen, Psychotherapeu-

Zielgruppe(n): . f L .
gruppe(n) tinnen/Psychotherapeuten, Sozialarbeiter/innen etc.), Gesundheitsférderungsberater/
innen, Gesundheitsférderungsexpertinnen/-eperten
Themenbereich(e): Psychosoziale Gesundheit
Link und Kontakt: forschung@w.roteskreuz.at; www.frk.or.at

Projektbeschreibung:

Ziel des europaischen Projekts MENTA50+ war die Entwicklung von Lernmaterial sowie eines
Kurskonzepts fir die Zielgruppen zur Férderung der seelischen Gesundheit mit ganzheitli-
chem Charakter zu den Themen mentale Fitness, (Stress-)Bewaltigung, Sozialkontakte, Be-
wegung beziehungsweise Erndhrung. Endbegtinstigte Zielgruppen stellten altere Menschen
(50+) dar. Zur direkten Zielgruppe zéhlten kommunale Anspruchsgruppen (Stakeholder), die
im direkten Kontakt mit dlteren Menschen stehen (Multiplikatorinnen/Multiplikatoren). Im
Rahmen der Projektumsetzung wurden ein Handbuch und Online-Lernspiele entwickelt. Me-
thodisch stand ein partizipativer Austauschprozess durch die nationalen Fachbeirdte eines
europaischen Mobility-Events im Vordergrund. Die Materialien wurden in mehreren Landern
erprobt und aus den Erfahrungen ein Curriculum abgeleitet, das nun im Sinne der Nachhal-
tigkeit und Ubertragbarkeit zur Verfiigung steht.

Ergebnisse und Fazit:

Mit den Lernmaterialien kann ganzheitlich zur Verhaltensanderung angeregt und zur posi-
tiven Gesundheitsentwicklung (mentale Fitness/Wohlbefinden durch Partizipation und Em-
powerment) alterer Menschen beigetragen werden. Zu diesem Zweck kédnnen Multiplikato-
rin-nen/Multiplikatoren flexibel und je nach Bedarf der Zielgruppe geeignete MaBnahmen
(Aktivitaten, Ubungen) zusammenstellen. Da die Generation 50+ eine unspezifische und he-
terogene Gruppe darstellt, sind Anpassungen an das Setting und die Zielgruppe unumgang-
lich. Zu den (nicht neuen) Lernerfahrungen zahlt aber auch, dass (altere) sozial benachteilig-
te, stark gesundheitlich eingeschrankte, bildungsferne Personen mittels Kurskonzepten nur
schwer erreicht werden kénnen. Multiplikatorinnen/Multiplikatoren wird erméglicht flexibel
in Hinblick auf die Ziele und angepasst an die Bedurfnisse der endbeglnstigten Zielgruppe
abwechslungsreiche Aktivitaten aus den Lernmaterialien (Curriculum, Handbuch und Online-
Lernspiele) zusammenstellen. Bei der Umsetzung werden sie durch die umfangreichende
Beschreibungen unterstitzt. Einige Erfahrungen erscheinen auch fur andere Altersgruppen
nutzbar. Eine starkere Fokussierung hatte moglicherweise die Projektabwicklung leichter ge-
staltet und noch treffsicherer gestaltete Materialen hervorgebracht.
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2355 LebensWERTE Region

Organisation: Griinder- und Servicezentrum Fiirstenfeld Ems KG

Laufzeit: 31 Monate

Fordersumme: €171.710,-

Styria vitalis, Steiermarkische Gebietskrankenkasse (STGKK), Versicherungsanstalt

Projektpartner/innen:
Jekip ! offentlicher Bediensteter (BVA), Arbeiterkammer Steiermark

Steiermarkische Gebietskrankenkasse (fir Betriebliche Gesundheitsférderung-Prozes-

Co-Finanziers: ) .
se), Eigenmittel

Evaluator/innen: xSample

Setting(s): Gemeinde, Betrieb

Entscheidungstrager/innen aus Politik und Verwaltung sowie aus der Wirtschaft/von

Zielgruppe(n):

ielgruppe(n) Unternehmen; Erwerbstatige in den Betrieben sowie Gemeindebirger/innen
Themenbereich(e): Verschrankung kommunaler und betrieblicher Gesundheitsférderung
Link und Kontakt: www.lebenswerte-region.at; lwr@ff-run.at

Projektbeschreibung:

Das Projekt zielt darauf ab, betriebliche Gesundheitsférderung (zur Schaffung gestinderer
Arbeitswelten) mit kommunaler Gesundheitsférderung (zur nachhaltigen Sicherung von Le-
bens- und Arbeitsqualitdt) in der Region Furstenfeld zu vereinen. Neben der Umsetzung von
BGF-Prozessen fur Kleinbetriebe wurden in vier Gemeinden Initiativgruppen sowie eine regio-
nale Plattform zur Vernetzung der Organisationen und Angebote aufgebaut. Sich erganzen-
de Partnerschaften wurden initiiert und themenspezifische Workshops, Veranstaltungen und
Schwerpunktangebote fir die Gemeindebevélkerung sowie fur Erwerbstatige der Projektbe-
triebe umgesetzt. Aktivitdten zur Offentlichkeitsarbeit und eine externe Evaluation rundeten
die Projektaktivitaten ab.

Ergebnisse und Fazit:

Das ambitionierte Vorhaben mit komplexer Projektstruktur wurde trotz vielzéhliger Herausfor-de-
rungen erfolgreich umgesetzt. So wurden 14 der 16 Betriebe nach Umsetzung des BGF-Prozesses
mit dem BGF-Guitesiegel ausgezeichnet und sind nun Teil des Osterreichischen Netzwerks fiir Be-
triebliche Gesundheitsforderung. Zwei der vier Projektgemeinden wurden zu Projektende Mitglied
im Netzwerk ,, Gesunde Gemeinde” von Styria vitalis. Darlber hinaus konnten im Projektzeitraum
37 Veranstaltungen/Initiativen mit mehr als 600 Teilnehmenden umgesetzt und neu geschaffene
Angebote teilweise nachhaltig in den Gemeinden verankert werden. Aus Sicht des Projektteams
ist es jedoch nicht Gberall im gewlnschten Ausmal3 gelungen, ein langfristiges Commitment der
(kommunalen) Entscheidungstrager/innen fir die Gesundheitsférderung zu erwirken. Auch die Mit-
arbeit von Schlisselpersonen der Gemeinde (zum Beispiel aus Vereinen) in lokalen Initiativgruppen
konnte nur teilweise verwirklicht werden. Da die Weiterfiihrung im Projekt entwickelter Aktivitaten
und aufgebauter Strukturen ohne externe Unterstlitzung eher unwahrscheinlich ist, sind die Einbin-
dung in Netzwerke wie das ONBGF (Osterreichisches Netzwerk Betriebliche Gesundheitsférderung)
oder Gesunde Gemeinden und auch die weiterfihrende vernetzende Arbeit des Grinder- und Ser-
vicezentrums Furstenfelds wichtige Schritte zur Sicherung der Nachhaltigkeit. Empfohlen wird vor
der Umsetzung neuer kommunaler Gesundheitsférderungsprojekte eine Analyse der ,Community
Readiness”, um die Projektvorhaben zielgerichtet darauf aufzubauen.



2358 Projekt X

Organisation: SPORTUNION Tirol

Laufzeit: 31 Monate

Fordersumme: € 132.076,-

Projektpartner/innen: Neue Mittelschulen und Sportvereine

Co-Finanziers: Fit fur Osterreich”/Bundes-Sportférderungsfonds, Eigenmittel, Stadt Innsbruck
Evaluator/innen: Universitat Wien, Institut fr Sportwissenschaften

Setting(s): Neue Mittelschulen

Zielgruppe(n): Schuler/innen, 10-14 Jahre, Padagoginnen/Pédagogen

Themenbereich(e): Bewegung

Link und Kontakt: www.sportunion-tirol.at

Projektbeschreibung:

Das Projekt X sollte in 40 Neuen Mittelschulen in den Bezirken Innsbruck, Innsbruck Land,
Schwaz und Kufstein in Tirol umgesetzt werden. Zielgruppe waren 10-14-jghrige Schiler/
innen, denen Freude an der Bewegung vermittelt werden sollte. Ziel war es, durch Schnup-
perstunden, Workshops, Aktivtage und Schulungen fir Multiplikatorinnen/Multiplikatoren
Voraussetzungen fur die Férderung nachhaltiger Bewegung zu schaffen.

Ergebnisse und Fazit:

In den beiden Schuljahren nahmen insgesamt 6.439 Schuler/innen in 43 verschiedenen Neuen
Mittelschulen am Projekt teil und 290 Padagoginnen/Padagogen konnten geschult werden. Es
wurde ein kooperatives Netzwerk von tber 100 Sportvereinen und zahlreichen anderen Orga-
nisationen, die mit den Schulen zu einem groBen Teil auch nach dem Projekt weiter zusam-
menarbeiten werden, geschaffen. Der Schlussel fur den Erfolg des Projektes waren engagierte
Trainer/innen, die Uber gute padagogische Fahigkeiten im Umgang mit Kindern verfigten,
motivierte Lehrkrafte sowie Uberzeugte Schulleiter/innen, die die Schlusselpersonen fir eine
erfolgreiche Umsetzung waren. Lernerfahrung fir weitere Projekte ist, dass auf eine Uberlegte
Auswahl der Standorte beziehungsweise Settings geachtet werden sollte. Zum einen, um auf
ein funktionierendes und qualitativ gutes Sportvereinswesen zurlickgreifen zu kénnen, und
zum anderen, um die Lehrkrafte an den Schulen nicht zu tberfordern.
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2393 Gesundheitskompetenz durch gemeinsames Lernen und
Arbeiten in Vereinen - Inklusion fiir alle

Organisation: vamos - Verein zur Integration

Laufzeit: 18 Monate
Fordersumme: €54.737,-
Projektpartner/innen: ,Stdburgenland Plus” und WIBAG (Wirtschaftsservice Burgenland AG)

Land Burgenland/Abteiliung 6 — Soziales, Gesundheit, Familie,

Co-Finanziers: ) ) - ) .
Sport sowie Abteilung 4 — Agrar- und Veterinarwesen, Eigenmittel

Evaluator/innen: Fachhochschule Burgenland GmbH

Setting(s): Kommunales Setting, Bezirke Oberwart, Gussing und Jennersdorf

Alleinstehende Menschen, Menschen mit Behinderung / chronischer Erkrankung,

Zielgruppe(n): o .
gruppe(n) Mitglieder von Vereinen / Verbanden / Interessensvertretungen

Soziale Integration, soziale Beziehungen, soziale Unterstttzung,

Themenbereich(e): ) )
@ sozialer Zusammenhalt, soziale Netzwerke

Link und Kontakt: office@vereinvamos.at

Projektbeschreibung:

Menschen mit besonderen Bedurfnissen Inklusion in allen Lebensbereichen zu erméglichen,
ist ein Menschenrecht, das in der UN-Behindertenrechtskonvention, in der EU-Behinderten-
strategie 2011 und im Nationalen Aktionsplan fur Menschen mit Behinderungen 2001 bis
2020 festgeschreiben ist.

Die Starkung und der Aufbau sozialer und kommunaler Netzwerke im Stdburgenland mit
den Bezirken Oberwart, GUssing und Jennersdorf stehen im Mittelpunkt des Projektes ,Ge-
sundheitskompetenz durch gemeinsames Lernen und Arbeiten in Vereinen — Inklusion fir
alle”. Diese Region wurde aufgrund der besonderen demographischen Merkmale ausge-
wahlt. Als Hauptziele des Projektes kédnnen die Starkung der Gesundheitskompetenz und des
Sozialkapitals von Personen mit besonderen Bedurfnissen sowie von Ausgrenzung bedrohten
Personengruppen durch die Inklusion in regionale, bestehende Vereinsstrukturen genannt
werden. Im Rahmen des Projektes wurden Schulungsmodule fur Mitglieder teilnehmender
Vereine zu unterschiedlichen Themenbereichen entwickelt, die eine Vorbereitung auf die In-
tegration der Zielgruppe in den jeweiligen Verein boten, indem sie die Vereinsmitglieder
bestmoglich auf ihre Rolle als Mentorinnen/Mentoren fir die Projektzielgruppe vorbereiteten.
Darlber hinaus wurde die Projektzielgruppe durch entsprechendes Informationsmanagement
und die Ermdglichung von Schnuppertagen dazu motiviert, in einem Verein mitzuwirken.

Ergebnisse und Fazit:

Insgesamt konnten 30 Vereine zur nachhaltigen Mitwirkung am Projektvorhaben gewonnen
werden. Als zentrale Kooperationspartner/innen im Projekt sind ,, Stidburgenland Plus” und die
WIBAG (Wirtschaftsservice Burgenland AG) zu nennen.

Auf die Vernetzung aller am Projekt Beteiligten, eine intensive Offentlichkeitsarbeit sowie gu-
tes Kommunikations- und Informationsmanagement wurde im Projekt besonderes Augenmerk
gelegt, was sich als zentraler Erfolgsfaktor herausstellte. Der Matching-Prozess (Person mit



Verein durch Schnuppertage) kann ebenfalls als gelungen bezeichnet werden. Als besondere
Herausforderungen im Projekt kénnen die knappen Zeitressourcen der Vereinsmitglieder und
die infrastrukturellen Rahmenbedingungen im Stdburgenland, die es fur die Projektzielgruppe
oft schwierig machten mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln zu Projektveranstaltungen zu gelan-
gen, genannt werden.

Fokus der Evaluation bildete die quantitative Sozialkapitalmessung nach Prof. Gehmacher. Dazu
wurden mit der Projektzielgruppe am Beginn des Projektes eine Baseline- und zu Projektende
eine Follow-up-Erhebung durchgefihrt. Prozessbegleitung, Dokumentenanalysen sowie Grup-
pen- und Einzelbefragungen wurden ebenfalls gemacht. Im Rahmen der Evaluation zeigte sich,
dass in der Projektlaufzeit das Sozialkapital der Projektzielgruppe eine Steigerung in den Berei-
chen ,Bonding” und ,Bridging” erfahren konnte. Auf die Einhaltung der Prinzipien der Ge-
sundheitsférderung wurde sehr groBer Wert gelegt. Generell lasst sich sagen, dass mit diesem
Projekt in der Region des Sudburgenlandes ein wertvoller Beitrag zur Gesundheitsférderung
von Personen mit besonderen Bedurfnissen und von Personengruppen, die von Ausgrenzung
bedroht sind, geleistet wurde.

2402 Regional-Sozial-Global

Organisation: Fachschule fiir Land- und Erndhrungswirtschaft Schloss Stein - St. Martin

Laufzeit: 21 Monate

Fordersumme: € 46.690,-

Kindergarten Schloss Stein, Volksschule Fehring, Neue Mittelschule Fehring,
Projektpartner/innen: Seniorenwohnheim Sonnenhof, Betreutes Wohnen Fehring,
Fachhochschule Joanneum, Gemeinde Fehring

Co-Finanziers: Land Steiermark, Abteilung 8 Wissenschaft und Gesundheit

Selbstevaluation mit Untersttitzung der Fachhochschule Joanneum,

Evaluator/innen: . . .
Institut Gesundheits- und Tourismusmanagement

Kindergarten, Volkschule, Hauptschule / Neue Mittelschule,

Setti H
etting(s) Seniorenwohn- und Pflegeheim
. Kindergartenkinder, Schuler/innen, Seniorinnen/Senioren, Padagoginnen/Padagogen,
Zielgruppe(n): . ) ) .
Studierende, Kindergartenbetreuer/innen, Lehrer/innen, Eltern
Themenbereich(e): Ernahrung, Umwelt, Natur
Link und Kontakt: http://www.fachschulen.steiermark.at/cms/ziel/107668109/DE

Projektbeschreibung:

Ein Mangel an gesellschaftlichen Netzwerken quer durch alle Altersgruppen stellt ein zunehmen-
des Problem in unserer Gesellschaft dar. Bestehende Ressourcen sowohl in der Umwelt als auch
von Menschen werden oft nicht optimal genutzt. Das Projekt ,Regional, Sozial, Genial” hat diese
Probleme aufgegriffen und innerhalb von 21 Monaten ein generationenibergreifendes Netzwerk
geschaffen, das als Grundlage fur gesundheitsférdernde Aktivitaten diente.

Die direkte Zielgruppe stellten Kindergartenkinder, Schiler/innen und Seniorinnen/Senioren
dar. Padagogen/innen, Kinderbetreuer/innen sowie Eltern bildeten die indirekte Zielgruppe.
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Das Projekt war auf die Lebenswelten der direkten Zielgruppe, also diverse Bildungs- und
Betreuungseinrichtungen, ausgerichtet.

Zu Projektbeginn wurde eine Bedirfnisanalyse bei der direkten Zielgruppe durchgefihrt, de-
ren Ergebnisse als Basis fur die Gestaltung der Aktivitaten herangezogen wurde. Die Schiiler/
innen der 3drei- beziehungsweise 4-jahrigen Fachschule fir Land- und Ernahrungswirtschaft
Schloss Stein wurden zu Multiplikatorinnen/Multiplikatoren ausgebildet, um ihr Wissen an
andere Zielgruppen weitergeben und gesundheitsférdernde Aktivitdten anleiten zu kénnen.

Um die Vernetzung vieler Akteurinnen und Akteure im kommunalen Setting zu foérdern,
wurden Kooperationen auf verschiedenen Ebenen in der Region angestrebt, sowohl mit aus-
gewahlten Kinderbetreuungs- und Bildungseinrichtungen und Einrichtungen fir die Pflege
alterer Menschen als auch mit Lebensmittellieferanten aus der Region und mit der Gemeinde.

Ergebnisse und Fazit:

Das Netzwerk zwischen den Generationen (und Institutionen) konnte geschaffen werden und
wird von den Zielgruppen als Grundlage fur gemeinsame gesundheitsférdernde Betdtigungen
gesehen. Die Gesamtzufriedenheit mit dem Projekt ist hoch und hatte entsprechend den Evalu-
ierungsergebnissen einen groBen Nutzen fur die direkte Zielgruppe. Ihren subjektiven Aussagen
zufolge, hatten Jugendliche, die zu Multiplikatorinnen/Multiplikatoren ausgebildet worden wa-
ren, den gréBten personlichen Nutzen. Ein engagiertes Projektteam mit SchlUsselpersonen, die
sich mit dem Projekt identifizieren und eine altersbezogene Nahe zu den Zielgruppen haben, ist
neben der Durchfihrung von regelmaBigen Reflexionstreffen die wesentliche Lernerfahrungen.

2411 Gemeinsam Nichtrauchen férdern

Organisation: Pro mente Oberésterreich - Institut Suchtpravention

Laufzeit: 26 Monate

Fordersumme: €41917,-

Projektpartner/innen: Landesschulrat von Oberosterreich, Oberdsterreichische Gebietskrankenkasse
Co-Finanziers: Oberosterreichische Gebietskrankenkasse, Eigenmittel

Selbstevaluation durch die Abteilung , Forschung und Evaluation” des Instituts

Evaluator/innen: N .
Suchtpravention

Schule und andere Bildungseinrichtungen, Allgemeinbildende Schule,
Setting(s): Berufsbildende Schule, Berufsschule, Berufsbildende Mittlere Schule (BMS),
Berufsbildende Hohere Schule (BHS)

Zielgruppe(n): Schuler/innen, Lehrer/innen, Direktorinnen/Direktoren, Eltern im Setting Schule
Themenbereich(e): Praxisorientiertes Projekt
Link und Kontakt: info@praevention.at; www.praevention.at

Projektbeschreibung:

Die Rauchpravalenz unter 6sterreichischen Jugendlichen ist nach wie vor sehr hoch. Ein GroB-
teil der préaventiven MaBnahmen zum Thema Nichtrauchen in Schulen ist auf der Verhalten-
sebene angesiedelt, fur Verhaltnispréavention fehlen den Schulen meist die zeitlichen und



fachlichen Ressourcen. Insbesondere seit dem generellen Rauchverbot fir Schiler/innen ist
das Thema aus dem Fokus geraten und in vielen Schulen gibt es individuelle Regelungen, die
vielerorts zu Unzufriedenheit flhren. Das Institut Suchtpravention hat daher Machbarkeit
und Wirkungsweise partizipativ angelegter Praventionsprojekte sowie deren Auswirkungen
auf die Férderung des Nichtrauchens an Schulen/Schulstandorten untersucht. Das Projekt-
design stellte eine Kombination aus vorgegebenen und verpflichtenden Programmpunkten
(Steuerungsgruppe, Workshops fur Schiler/innen, Entwicklung und Umsetzung von Rauch-
regeln, Online-Befragungen fur Schiler/innen bziehungsweise fur Lehrer/innen etc.) sowie
einem offenen Prozessmodell (Vorgangsweise anhand des ,, Public Health Action Cycle”), die
in den Steuerungsgremien vor Ort geplant und entschieden wurde, dar. Unter Einbindung
der Schulleitung, des Kollegiums, der Schiler/innen und Eltern wurden an sieben Schulen,
standortspezifische MaBnahmen und Teilprojekte entwickelt.

Ergebnisse und Fazit:

An sechs Standorten wurden die vorgegebenen Outputleistungen gemaB Konzept weitge-
hend umgesetzt, an einer Schule nur teilweise. Eine wesentliche Lernerfahrung war, dass
die Konzeption relativ hochschwellig war und von den Schulen einen hohen Arbeits- und
Organisationsaufwand im Vergleich mit anderen ,freiwilligen” Projekten erforderte. Die
Kombination aus vorgegebenen und verpflichtenden Programmpunkten sowie einem offe-
nen Prozessmodell konnte von den Akteurinnen und Akteuren an den Schulen nicht immer
nachvollzogen werden.

Im Sinn des offenen Prozessmodells wurden an den Schulen aber auch engagierte Schwer-
punkte gesetzt und interessante Outputs erzielt. So wurden etwa an einer Schule die Pausen-
und Ruherdume vorbildlich gestaltet und ausgeweitet. In einer weiteren Schule wurde die
Erstbefragung der Schiler/innen fur einen offenen und konstruktiven Austausch zwischen
Lehrkraften und Schilerinnen/Schulern genutzt.

Sehr lehrreich fur die Gestaltung von schulischer Tabakpravention sind auch die Ergebnisse
des Evaluationsberichts des Instituts flr Suchtprdvention. So wurden etwa férderliche und

hemmende Faktoren des Systems Schule auf jugendlichen Tabakkonsum erhoben.

2420 Gesundheitskompetenz Migrant/innen Studie

Organisation: Ludwig Boltzmann Gesellschaft GmbH - Ludwig Boltzmann Institut Health Promotion Research
Laufzeit: 15 Monate

Fordersumme: €50.000,-

Projektpartner/innen: Hauptverband der Sozialversicherungstréager

Co-Finanziers: Hauptverband, Merck Sharp & Dohme GesmbH

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Gesundheits- und Sozialwesen

Zielgruppe(n): Menschen mit Migrationshintergrund, Asylwerber/innen, Flichtlinge
Themenbereich(e): Gesundheitskompetenz

Link und Kontakt: office@lbihpr.lbg.ac.at; www.lbihpr.lbg.ac.at
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Projektbeschreibung:

Die Studie wurde durchgefthrt, um bessere Informationen zur Gesundheitskompetenz von
Migrantinnen und Migranten in Osterreich zu haben. Migrationsstatus und geringe Gesund-
heitskompetenz gelten gleichermaBen als Risikofaktoren. Nach einer Literaturstudie wurden
zunachst Interviews mit Expertinnen/Experten und dann Fokusgruppen mit Migrantinnen/Mig-
ranten, genauer mit Personen mit Migrationshintergrund aus der Turkei sowie aus den Nachfol-
gestaaten des ehemaligen Jugoslawien, durchgefihrt. AnschlieBend wurden Telefoninterviews
mit Personen mit Migrationshintergrund aus Bosnien/Kroatien/Serbien beziehungsweise der
Turkei durchgefuhrt. 16 Fragen bezogen sich auf allgemeine Gesundheitskompetenz und wur-
den aus den European Health Literacy Survey (HLS-EU) Studien Gbernommen. Weitere 12 Fra-
gen wurden auf Basis der in den qualitativen Studien ermittelten Problemfelder in den Survey
aufgenommen, sie bilden einen migrationsspezifischnen Gesundheitskompetenz-Index.

Ergebnisse und Fazit:

Zentrale Erkenntnisse der Studie sind:

— Migrationsstatus bedeutet nicht, dass geringe Gesundheitskompetenz vorliegt: Entgegen allen
Erwartungen ist die Gesundheitskompetenz wichtiger Gruppen von Migrantinnen/Migranten
nicht schlechter als jene dsterreichischer Birger/innen. Sozio-6konomisch besser gestellte und
besser integrierte Migrantinnen/Migranten haben im Vergleich zu entsprechenden &sterreichi-
schen Gruppen sogar eine bessere Gesundheitskompetenz.

—> Gelungene Integration ist von zentraler Bedeutung. Eine wichtige Rolle in Hinblick auf die
Gesundheitskompetenz spielen Sprachkompetenz und erlebte Integration. Personen mit guten
Deutschkenntnissen und erworbener 6sterreichischer Staatsbirgerschaft zeigten deutlich bes-
sere Ergebnisse in Hinblick auf die Gesundheitskompetenz.

— Soziodkonomische Faktoren sind die entscheidenden Faktoren fur die Gesundheitskom-petenz
— MaBnahmen zur Starkung der Gesundheitskompetenz kénnen nur politikfeld-Gbergreifend
wirksam werden.

— Die Studie zeigt nachdriicklich auf, dass eine Verbesserung der Gesundheitskompetenz haupt-
sachlich vom allgemeinen soziobkonomischen Status abhangt und migrantenspezifische De-
terminanten eine geringere Rolle spielen.



2425 ,Riickenwind” beziehungsweise NEU ,,Team.Geist"”

Organisation: SPORTUNION Salzburg

Laufzeit: 33 Monate

Férdersumme: € 64.848,-

Projektpartner/innen: Sportvereine, Landesverbande SPORTUNION Osterreich
Co-Finanziers: Bundes-Sportférderungsfonds, Land Salzburg, Eigenmittel

Selbstevaluation mit wissenschaftlicher Begleitung durch

Evaluator/i H
valuator/innen SPIN Sport Innovation GmbH

Setting(s): Sportverein
Zielgruppe(n): Kinder im Sportverein, 6-10 Jahre, Trainer/innen, Ubungsleiter/innen
Themenbereich(e): Bewegung

. Mag. Martina Braun; martina.braun@sportunion-sbg.at
Link und Kontakt: ) .
http://www.sportunion-sbg.at/de/team.geist

Projektbeschreibung:

Das Projekt Rickenwind (Team.Geist — Gemeinsam stark und fair) zielte darauf ab, auf Bewe-
gung, Sport und Spiel basierende Instrumente zur gezielten Férderung von ,Life Skills” bei
Kindern im Setting Sportverein zu etablieren. Konkret wurden im Zuge des Projekts soziale
Kompetenzen (zum Beispiel Fairplay, Team- und Konfliktfahigkeit, Regelverhalten im Sport und
im Leben) von 6- bis 10-Jahrigen gefordert. Mit einem Team aus Expertinnen/Experten wurden
Arbeitsmaterialien erdacht und von Ubungsleiterinnen/Ubungsleitern aus den Kooperations-
vereinen erprobt, bewertet und weiterentwickelt. Darauf aufbauend wurden Schulungen far
Vereins-Ubungsleiter/innen organisiert und Inhalte in den Vereinsalltag integriert.

Ergebnisse und Fazit:

Im Rahmen der Selbstevaluation wurde festgehalten, dass das Instrument zur Férderung
der sozialen Kompetenzen der Kinder geeignet ist und eine Unterstiitzung fur Ubungsleiter/
innen und Trainer/innen darstellt. Ein wichtiger Erfolgsfaktor war die von Beginn an vor-
handene Partizipation der Vereinstrainer/innen, durch die die Bedurfnisse und die fur die
Zielgruppe relevanten Themenbereiche beriicksichtigt werden konnten. Die erarbeiteten
Team.Geist-Mappen und Fortbildungen wurden von den Vereinstrainerinnen/-trainern und
Ubungsleiterin-nen/Ubungsleitern sehr gut angenommen. Darliber hinaus erfolgte ein Trans-
fer der Fortbildun-gen in alle weiteren Bundeslander sowie in bestehende Ausbildungen der
SPORTUNION-Akademie. Die Fortbildungen werden auch in Zukunft angeboten, wodurch die
Nachhaltigkeit sichergestellt ist. Team.Geist-Mappen kénnen Interessierten elektronisch zur
Verfligung gestellt werden.
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2439 Fliaga Union (Young Moves)

Organisation: SPORTUNION Salzburg

Laufzeit: 24 Monate
Fordersumme: €71.019,-
Projektpartner/innen: Gemeinden, Hilfswerk — , timeout” Jugendzentren, Vereine

,Fit fir Osterreich”/Bundes-Sportférderungsfonds, Eigenmittel, Land Salzburg,

Co-Finanziers: . .
Projektgemeinden, Sponsoren

Evaluator/innen: Selbstevaluation, Beratung durch SPIN SPORT INNOVATION, Dr. Dirk Steinbach
Setting(s): Finf Gemeinden

Zielgruppe(n): Jugendliche, 9-16 Jahre

Themenbereich(e): Bewegung

Link und Kontakt: http://youngmoves.sportunion.at/; www.sportunion-sbg.at

Projektbeschreibung:

In Kooperation von SPORTUNION Salzburg und Hilfswerk wurde in finf Salzburger Gemein-
den versucht eine offene Gestaltung des Jugendsports und einen niederschwelligen Zugang
dazu herzustellen. Hierftr wurden im Projekt MaBnahmen gesetzt, um die Gemeindeinstitu-
tionen und Jugendlichen einander anzunahern und Angebote zu schaffen, die Jugendliche
im Alter von 9-16 Jahren ansprechen und nachhaltig motivieren aktiv zu werden/bleiben.

Ergebnisse und Fazit:

Die Zielgruppe der Jugendlichen konnte gut erreicht werden. Es zeigte sich, dass beson-
ders eventahnliche Veranstaltungen attraktiv waren und zur aktiven Teilnahme motivierten.
Als Schlusselperson fir den Erfolg der Kommunikation zw. Gemeindevertretern, Vereinen,
Schulen und Jugendlichen die Verbindungsperson (z.B. Jugendbeauftragten) beziehungswei-
se dessen Engagement gesehen. Die Wahl der Standorte sollte hinsichtlich der Bereitschaft
zur Anpassung an die Bedurfnisse der Zielgruppe in den beteiligten Partnerorganisationen
vorab gut Uberlegt werden. Besonders Vereine stecken teilweise in ihren festen Strukturen
und nur teilweise ist eine Offnung fiir neue/adaptierte Angebote erwiinscht. Ein wichtiges
Ergebnis daraus ist, dass Vereine durch aktive Kooperationen mit Schulen und Jugendzentren
das Gesundheitsbewusstsein, wie auch die sportlichen Fahigkeiten von Jugendlichen positiv
beeinflussen kénnen.



2442 Einsatz Demenz

Organisation: M.A.S. Alzheimerhilfe

Laufzeit: 12 Monate

Foérdersumme: €24.641,-

Projektpartner/innen: Sicherheitsakademie SIAK Linz, SIAK Wien

Co-Finanziers: Versicherungsanstalt 6ffentlich Bediensteter

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Fort- und Weiterbildung der Exekutive

Zielgruppe(n): Polizeibearntiﬁnen/—beamte, Exekutivbedienstete, Wachpolizistinnen/-polizisten,
Polizeischiler/innen

Themenbereich(e): Demenz

Link und Kontakt: www.mas.or.at

Projektbeschreibung:

46.8 Millionen Menschen sind derzeit von Demenz betroffen und diese Zahl wird sich alle
20 Jahre verdoppeln. Aufgrund dieser dramatischen Entwicklung besteht dringender Hand-
lungsbedarf auf allen gesellschaftlichen Ebenen. Viele Ladnder haben bereits nationale Plane
initiiert und auch Osterreich hat 2015 ein Handlungspapier publiziert. Eines der wichtigs-
ten Ziele der meisten Demenzstrategien ist die Férderung der Integration von Menschen
mit Demenz in unsere Gesellschaft. Polizistinnen und Polizisten als professionelle Gruppe
im 6ffentlichen Raum sind hier stark gefordert, da sie oft die ersten Ansprechpartner/innen
in Krisensituationen sind. Um entsprechend auf die Bedurfnisse von Menschen mit Demenz
reagieren zu kénnen, bedarf es spezieller Schulungen. Aus diesem Grund wurde das Projekt
.Einsatz Demenz” in Kooperation mit der Sicherheitsakademie (SIAK) Linz und Wien sowie
der Versicherungsanstalt 6ffentlich Bediensteter (BVA) initiiert. Das Ziel des Projektes , Einsatz
Demenz” war die Erstellung eines interaktiv-gestalteten, internetbasierten Lernprogramms
far Polizistinnen und Polizisten.

Ergebnisse und Fazit:

Auf der Basis von Fokusgruppen-Interviews wurden drei Lernmodule entwickelt, die inhaltlich
auf mogliche Situationen im Arbeitsalltag der Polizistinnen/Polizisten abgestimmt wurden, und
sich nach deren verfligbaren Zeitressourcen richten. Das Lernprogramm steht allen Polizistin-
nen/Polizisten Uber das Intranet zur Verfigung und kann bei Bedarf jederzeit abgerufen wer-
den. Diese Vorgehensweise ist zeitsparender und kostenginstiger als herkdmmliche Seminare
und fugt sich in die bereits vorhandene Weiterbildungskultur der Polizei ein. Das Programm
wurde bisher von 221 Polizistinnen und Polizisten absolviert. Die durchschnittliche Lerndauer
betrug 5,53 Stunden und die Rickmeldungen waren durchwegs positiv. Die Einbeziehung der
Endanwender in die Entwicklung des Lernprogrammes stellte sich in diesem Projekt als beson-
ders hilfreich heraus.
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2471 Generationen-FIT im betreuten Seniorenwohnheim

Organisation: ASKO Landesverband Karnten
Laufzeit: 25 Monate
Foérdersumme: €71.095,-
Projektpartner/innen: Seniorenwohnhauser, Kindergarten, Volksschulen
Co-Finanziers: Bundes-Sportférderungsfonds
Evaluator/innen: Selbstevaluation
Setting(s): Wohnheim fr Seniorinnen und Senioren
Zielgruppe(n): Altere betreute Menschen, Angehérige, Betreuungspersonal, Kinder
Themenbereich(e): Bewegung
. www.askoe-kaernten.at; www.seniorensport.at
Link und Kontakt: Mag. Claudia Kraxner; CIaudia.kraxner@:skoe—kaernten.at

Projektbeschreibung:

Das Projekt wurde konzipiert, um gesundes Altern generationenibergreifend zu férdern.
Dafur wurden in je funf betreuten Wohnheimen fir Seniorinnen und Senioren in Karnten und
der Steiermark Kontakte gekntpft und MaBnahmen fir Bewohner/innen sowie deren Ange-
horige und Betreuungspersonal umgesetzt. Auch generationentbergreifende MaBnahmen
wurden gemeinsam mit Kindergarten und Volksschulen durchgefiihrt. Uber einen Zeitraum
von zwei Jahren wurden regelméBige gesundheitsorientierte Bewegungsangebote, Generati-
onen-FIT-Feste sowie Empowermentmalnahmen organisiert.

Ergebnisse und Fazit:

Im Rahmen der Projektlaufzeit konnten in Gber 800 Bewegungseinheiten rund 400 Bewoh-
ner/innen sowie 150 Angehorige, 100 Betreuungspersonen und rund 300 Kinder erreicht
werden. Es konnte sowohl eine Steigerung des Wohlbefindens der Bewohner/innen als auch
ein Anstieg der Selbststandigkeit erreicht werden. Die Partizipation aller Beteiligten war zwar
far den gemeinschaftlichen Entwicklungsprozess wichtig, allerdings aufgrund der kogniti-
ven Verfassung der Schwerpunktzielgruppe, also der Bewohner/innen, nur bedingt méglich.
Die Erfullung des generationentbergreifenden Ansatzes war aufgrund der unterschiedlichen
Zeitressourcen der verschiedenen Zielgruppen (Schulzeit versus Berufstatigkeit) schwierig. Als
forderliche Faktoren wurden der persénliche Kontakt zu Entscheidungstragerinnen/-tragern
in den beteiligten Settings, geschulte Ubungsleiter/innen beziehungsweise Trainer/innen mit
Erfahrung im Umgang mit der Zielgruppe sowie das Engagement der Heimleitung identifi-
ziert. Gut gelungen ist die Nachhaltigkeit der Projektaktivitdten sowie dartber hinaus eine
Ausweitung mit Unterstiitzung des Landes Karnten. Ein Ubungshandbuch mit Stundenbil-
dern fur Bewegungseinheiten in betreuten Wohnheimen fir Seniorinnen und Senioren wur-
de entwickelt und steht zur Verfigung.



2488 Aktiv im Stadtteil: Sozialkapital starkt periphere Nachbarschaften

Organisation: WANDERKLASSE/Hempel GnbR.

Laufzeit: 26 Monate
Férdersumme: € 39.000,-

Magistratsabteilung 18, Bezirkskoordination der Stadt Wien fur den Bezirk
Donaustadt, Lokale Agenda Donaustadt, Bezirksreferat der Magistratsabteilung 17,
Jugendzentrum Hirschstetten, Mobile Jugendarbeit SEA (Stadlau, Essling, Aspern),
Raphael Donner Apotheke und viele andere

Projektpartner/innen:

Wiener Gesundheitsférderung, Stadt Wien/Magistratsabteilung 18,

Co-Fi iers:
o-Finanziers Bildungsforderungsfonds

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Kommunales Setting, Stadtteil/Gemeindebezirk

Jugendliche im auBerschulischen Bereich, alleinstehende Menschen, Menschen mit
Migrationshintergrund, Asylwerber/innen, Fliichtlinge, erwerbsarbeitslose Menschen,

Zielgruppe(n): o ) .
gruppe(n) Mitglieder von Vereinen / Verbanden / Interessensvertretungen, Schiler/innen, Lehrer/
innen, Eltern im Setting Schule
Themenbereich(e): Soziale Beziehungen, soziale Unterstiitzung, sozialer Zusammenbhalt, soziale Netzwerke
Link und Kontakt: stadt@wanderklasse.at; www.wanderklasse.at

Projektbeschreibung:

Die Stadt Wien wird bis 2060 um 27% wachsen und verstarkt die Randzonen entwickeln.
Mit dem Einzug der Stadt in urspringlich landlich organisierte Regionen und einer raschen
raumlichen Veranderung gehen auch soziale Neuerungen der stadtischen Randgebiete einher.
Personliche Beziehungen, wie die Nahe zur Familie und guter Kontakt zur Nachbarschaft, ma-
chen die Identitat und damit auch die Lebensqualitdt am Stadtrand aus. Die Konstanz dieser
sozialen Kontakte ist fr den persénlichen Rickhalt und die Gesundheit der Menschen wichtig.
Sie befahigt dazu, das Gesundheitspotential auszubauen. Ziel des Projekts war, das soziale
Kapital in peripheren Stadtteilen zu erhdhen und die Gesundheit der Bevolkerung durch diesen
Ansatz zu verbessern.

Das Setting bildeten die beiden Stadtteile Hirschstetten und Essling. Das Projekt berlcksichtig-
te alle Gruppen innerhalb der gewdhlten Settings. Besondere Aufmerksamkeit erhielten jene
Bevélkerungsgruppen, die in Bezug auf Netzwerkbildung und Kooperation innerhalb des Stadt-
teils eher inaktiv sind. Zu Projektbeginn und nach Projektablauf wurden rdumliche und soziale
Daten abgefragt (Sozialkapital & Raumanalyse). Im zweiten Schritt erfolgte die Umsetzung von
Aktivitaten zur Starkung von Sozialkapital. Die Bewohner/innen wurden motiviert, eigene Ideen
zur Aufwertung des Stadtteils zu finden. Bei der gemeinsamen Umsetzung dieser Ideen wur-
den sie unterstltzt. Aus den Ergebnissen, die im Rahmen des Projekts generiert wurden, wur-
den Empfehlungen zur Starkung sozialer Beziehungen in peripheren Stadtteilen ausgearbeitet.

Ergebnisse und Fazit:

Da das Projekt darauf angelegt war, Lernerfahrungen fur die Starkung des sozialen Kapitals in pe-
ripheren Stadtteilen zu machen, liegt nun eine Fulle an Erfahrungen vor, die in Kapitel 5 (Zentrale
Lernerfahrungen und Empfehlungen) des Endberichts ausfihrlich dokumentiert sind.
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Die Evaluierung hat gezeigt, dass das Projekt von den Zielsetzungen, dem Zeithorizont, den zu
erreichenden Zielgruppen und von der Resonanz aller Beteiligten her als erfolgreich zu bewerten
ist. Es konnten in Hirschstetten finf Projektideen und in Essling neun Projektideen umgesetzt wer-
den, fur weitere sechs Projektideen liegen Genehmigungen seitens der Stadt Wien vor. Im Rahmen
dieser 14 Projektideen sind 69 gréBere Aktivitdten entstanden, in die sowohl Jugendliche als auch
Seniorinnen und Senioren aktiv eingebunden wurden. Dies Uberstieg bei weitem die geplanten 12
Aktivitaten. Insgesamt konnten 818 Personen aktiv in das Projekt einbezogen werden (154 Senio-
rinnen/Senioren, 342 Jugendliche und 322 Erwachsene). Das Projekt und die realisierten Aktivita-
ten wurden in den Stadtteilen positiv aufgenommen: Seitens der ortsansassigen Schulen war das
Interesse an einer Zusammenarbeit im Projekt sehr groB3. Von den vier Schulen in Hirschstetten und
Essling (mit der Zielgruppe Jugendliche) wurde mit drei Schulen zusammenarbeiten. Die Pfarren und
Jugendzentren beider Stadtteile konnten aktiv in die Umsetzung der Aktivitaten eingebunden wer-
den. Das Projektteam ist Teil des Netzwerks Hirschstetten und weiterhin in den Sitzungen vertreten.
In Essling ist ein Netzwerk entstanden, das sich weiterhin alle zwei Monate treffen und austauschen
wird. Seitens des Magistrats wurden alle Aktivitaten bewilligt.

2491 Schnittstelle Spielsucht

Organisation: Verein JUKUS (Verein zur Férderung von Jugend, Kultur und Sport)

Laufzeit: 24 Monate

Fordersumme: €98.221,-

Suchtkoordination Steiermark, Drogenkoordinator Graz, Migrantinnenbeirat Graz,
Caritas, Innovative Sozialprojekte ISOP, SOMM (Verein Selbstorganisation von und fur
Migrantinnen und Musliminnen), Fachhochschule Soziale Arbeit, zahlreiche Religions-
gemeinschaften und Vereine

Projektpartner/innen:

Land Steiermark, Gesundheit, Bundesministerium fur Bildung und Frauen, Stadt Graz,
Co-Finanziers: Gesundheit, Land Steiermark, Soziales, Stadt Graz, Jugend, Stadt Graz, Soziales,
Osterreichische Gesellschaft fir politische Bildung.

Evaluator/innen: Scan. Agentur fur Markt- und Gesellschaftsanalytik

Kommunales Setting, Schule und andere Bildungseinrichtungen, Gesundheits- und
Sozialwesen, politischer Bezirk, Stadt/Gemeinde, Stadtteil/Gemeindebezirk, Anstalt
der Lehrer/innenbildung und Erzieher/innenbildung, Fachhochschule, Universitét,
sonstige Bildungseinrichtungen

Setting(s):

Erwerbsarbeitslose Menschen, Menschen mit niedrigem Einkommen / Bildungsniveau
/ niedriger Stellung im Beruf, Mitglieder von Vereinen / Verbanden / Interessens-
vertretungen, Vertreter/innen der Verwaltung oder Politik, sonstige Zielgruppen in
Schulen und anderen Bildungseinrichtungen, andere nichtarztliche Berufsgruppen
(zum Beispiel Hebammen, Physiotherapeutinnen/-therapeuten etc.), Berufsgruppen
der psychosozialen Versorgung (Psychologinnen/Psychologen, Psychotherapeutinnen/
Psychotherapeuten, Sozialarbeiter/innen etc.), Gesundheitsforderungsberater/innen,
Gesundheitsférderungsepertinnen/-experten, Jugendliche im auBerschulischen Bereich

Zielgruppe(n):

Themenbereich(e): Fort- und Weiterbildung und Vernetzung

Link und Kontakt: office@jukus.at; www.jukus.at



Projektbeschreibung:

Das Projekt , Schnittstelle Spielsucht” war diversitdtssensibel und interkulturell orientiert.
Eher anfallig fur problematisches Spielen sind sozial Benachteiligte, Migrantinnen/Migran-
ten, jingere Menschen, Personen aus suchtvorbelasteten Familien und insbesondere Manner.
Spielsucht als hochtabuisierte Abhangigkeitserkrankung braucht einen offenen Diskurs mit
einem kritischen Blick auf die starke wirtschaftliche Position der Gltcksspielindustrie. Prob-
lematisches Spielverhalten weisen in der Steiermark bis zu 35.000 Personen auf. Bedarfsori-
entierte, soziokulturell sensible Zugange, auch in der Offentlichkeitsarbeit, erwiesen sich als
erfolgreich im Sinne einer allgemeinen Suchtprévention.

Das Projekt wendete sich mit seinen Angeboten an zwei Zielgruppen. Die primére Zielgruppe wa-
ren Multiplikatorinnen/Multiplikatoren, Expertinnen/Experten und Vertreterinnen/Vertreter von
Einrichtungen aus dem Bereich der Stadtteilarbeit/der Gemeinwesenarbeit, sowie aus de Sozial-,
Gesundheits-, Suchthilfe- und Migrationsbereich. Das Projekt sollte diese Personen bei ihrer Ar-
beit mit der sekundéren Zielgruppe unterstiitzen. Auch Entscheidungstrager/innen in Politik und
Verwaltung zahlten dazu. Die sekundare Zielgruppe - Betroffene und ihre Angehdrigen - wurde
vom Projekt indirekt erreicht. Die zumeist gut erreichten Zielsetzungen des Projektes waren:

—> FErarbeitung und Bereitstellung gut aufbereiteter Informationen zu Spielsucht und
Diversitat

Ausbau des Netzwerks von Einrichtungen im Gesundheits-, Sozial-, Gemeinwesen-,
Jugend- und Migrationsbereich mit Bezug zu Spielsucht und Diversitat

systematische Unterstlitzung der beteiligten Einrichtungen

Verstarkung der fachlichen Kompetenzen der Multiplikatorinnen/Multiplikatoren
Erkennen und Abbauen struktureller Barrieren

Einbeziehung von Communities durch aufsuchende Arbeit

Verknipfung von Stadtteilarbeit und Gemeinwesenarbeit mit dem Thema Spielsucht
Entwicklung rechtspolitischer Empfehlungen fur Entscheidungstrager/innen in Politik
und Verwaltung

Leistung eines Beitrags zum nicht-stigmatisierenden, nicht-diskriminierenden Diskurs zu
Glucksspiel und Diversitat
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Gearbeitet wurde mit Fokusgruppen, Workshop- und Vernetzungsreihen, Offentlichkeitsar-
beit, Erstellung fachlicher Inputs (Reader), aufsuchender Arbeit, Streifziigen sowie Standor-
tanalysen von Wettcafes, Durchfihrung einer Konferenz und Entwicklung rechtspolitischer
Empfehlungen.

Ergebnisse und Fazit:

Das Projekt wurde entsprechend der Planung sehr gut umgesetzt. Es wurden aufgrund der
hohen Nachfrage sogar mehr Aktivitaten umgesetzt als geplant. Fundierte Materialien liegen
vor, die auch in andere Regionen transferiert werden kénnten. Uber Uberregionale Kontakte
(zum Beispiel Niederdsterreich, Slowenien, Kroatien) konnte das Projekt ,Schnittstelle Spiel-
sucht” seinen konkreten Beitrag zu Gesundheitsférderung und Suchtpravention leisten. Das
Projektteam reagierte gut auf aktuell auftretende Herausforderungen und passte Laufzeit
und Inhalte beziehungsweise Methoden flexibel an. Das Projekt bildet die Grundlage fur
weitere MaBnahmen zum Themenbereich in der Steiermark.

43



44

2505 Demenzbegleitung fiir/durch ZeitBank55+ Mitglieder

Organisation: Dachverband ZeitBank55+

Laufzeit: 24 Monate

Fordersumme: € 33.769,-

Projektpartner/innen: M.AS. - Verein MAS Alzheimerhilfe

Co-Finanziers: Bundesministerium fur Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz (BMASK)

Evaluator/innen: -

Setting(s): Kommunales Setting, Stadt/Gemeinde

Menschen mit privaten Pflege- und Betreuungspflichten, Menschen mit
Zielgruppe(n): Behinderung / chronischer Erkrankung, Mitglieder von Vereinen / Verbénden /
Interessensvertretungen

Themenbereich(e): Pflege, Betreuung, Psychosoziale Gesundheit

Link und Kontakt: www.zeitbank.at

Projektbeschreibung:

Ein wichtiges Angebot in der ZeitBank55+ ist die Unterstitzung von pflegenden Angehori-
gen. Die Mitglieder versprechen sich gegenseitig, sich beim Alterwerden zu unterstitzen und
stoBen so automatisch immer wieder auf das Thema Demenz und deren Auswirkung auf das
Umfeld. Die Begleitung von an Demenz erkrankten Menschen und deren Angehérigen — und
dadurch die Entlastung der pflegenden Angehorigen — stellt die ehrenamtlich engagierten Mit-
glieder jedoch vielfach vor Herausforderungen, die ohne Schulung Uber die Erkrankung und
grundlegendes ,,Methodenwissen” nur schwer bewaltigt werden kénnen. Da die Begleitung
von an Demenz Erkrankten mehr Kenntnisse, Fahigkeiten und Wissen erfordert als in den Ver-
einen derzeit vorhanden ist, wurden Mitglieder der Vereine professionell zu ehrenamtlichen
Demenzbegleiterinnen/-begleitern geschult, Reflexion und Supervision wurden durchgefihrt,
Vortrdge in Gemeinden, ,,Runde Tische” und eine Abschlusstagung abgehalten.

Ergebnisse und Fazit:

Die Mitglieder der ZeitBank55+ Vereine wurden gut erreicht. Insgesamt wurden acht osterreichi-
sche Zeitbankvereine und 248 Personen, sowohl pflegende Angehérige als auch Personen mit An-
zeichen von Demenzerkrankungen, direkt beteiligt. An der Schulung nahmen 20 Personen teil. Die
Schulungsteilnehmer/innen wendeten das Erlernte in der Praxis an. Dabei wurden mindestens 20 an
Demenz erkrankte Personen und zumindest ebenso viele pflegende Angehérige direkt und weitere
sonstige Familienmitglieder indirekt erreicht. Eine Sensibilisierung der Einwohner/innen in den Ge-
meinden konnte mit Vortragen, Veranstaltungen und der Abschlusstagung erzielt werden. In den
beteiligten Zeitbank-Vereinen wurde tber die Schulung von Mitgliedern die Fahigkeit, Menschen
mit Demenzerkrankung zu begleiten, aufgebaut. Insgesamt stehen nun acht Zeitbank-Vereine als
.Best Practice Beispiele” zur Verfigung. Das Multiplizieren durch andere ZeitBank55+ Vereine ist
gegeben und wird vom Dachverband vorangetrieben. Die Umsetzung im landlichen Raum wirkte
sich positiv auf die Kommunen, die mit Defiziten im Angebot zu kampfen haben, aus. Es wurde ein
niederschwelliges Angebot fiir Bewohner/innen des landlichen Raumes geschaffen. Durch die stra-
tegische Partnerschaft mit der M.A.S. Alzheimerhilfe wurden Kompetenzen und damit Sicherheit
im Umgang mit dem Thema vermittelt.



2676 Barrierefreie Gesundheitsforderung fiir gehorlose Menschen in
Osterreich durch Videodolmetschen

Organisation: Plattform Patientensicherheit

Laufzeit: 7 Monate

Foérdersumme: €59.780,-

Projektpartner/innen: SAVD Videodolmetschen GmbH, Schulungs- und Beratungs GmbH equalizent
Co-Finanziers: Bundesministerium fur Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz (BMASK)
Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Kommunales Setting, Gesundheits- und Sozialwesen, Stadt/Gemeinde,

Stadtteil/Gemeindebezirk, Beratungseinrichtung

Andere nichtarztliche Berufsgruppen, Berufsgruppen der psychosozialen Versorgung,
Gesundheitsférderungsberater/innen, Gesundheitsférderungsexpertinnen/-experten,

Zielgruppe(n): . N
gruppe(n) Patientinnen/Patienten, Klientinnen/Klienten, Arztinnen/ Arzte, Pflege- und
Betreuungspersonal
Themenbereich(e): Gesundheitskompetenz
Link und Kontakt: www.plattform-patientensicherheit.at

Projektbeschreibung:

Das Projekt sollte gehérlosen und hérgeschadigten Menschen in Osterreich durch mobil ein-
setzbares Videodolmetschen kommunikative Barrierefreiheit in der Gesundheitsversorgung
ermdglichen. Fir die rund 10.000 in Osterreich lebenden gehérlosen Menschen, die in dster-
reichischer Gebardensprache (OGS) kommunizieren, gibt es nach wie vor zu wenige ausge-
bildete Dolmetscher/innen. Dieser Mangel fuhrt dazu, dass gehoérlose oder hérgeschadigte
Menschen bei spontanen Arzt- oder Krankenhausbesuchen oftmals vor einer Sprachbarriere
stehen, weil kurzfristig - und manchmal sogar langerfristig — kein/e Dolmetscher/in gefunden
werden kann.

Ergebnisse und Fazit:

Das Ziel, eine mobile Anwendung in Kooperation mit der SAVD Videodolmetschen GmbH
zu entwickeln, die das Prasenzdolmetscher/innen-Netz in Osterreich durch den Einsatz von
Videodolmetschen auf mobilen Gerdten entlasten beziehungsweise unterstitzen kann,
wurde erreicht. Um das Projekt nach Ablauf der gefoérderten Projektphase weiterfihren zu
kénnen, wurden parallel zur technischen Entwicklung Gesprdache mit den &sterreichischen
Landesregie-rungen geflihrt. Dabei wurde diskutieren, ob die Dolmetschkosten (so wie bei
Prasenzdolmet-schungen) auch bei Videodolmetschungen fir gehérlose Privatpersonen
Ubernommen werden und direkt verrechnet werden kénnen. Durch das neue Tool kénnten
kunftig alle Dolmetschun-gen zum Beispiel direkt mit der Férderstelle verrechnet werden und
die betroffene gehorlose Person hatte jederzeit Einsicht in ihr Zeitkonto, um den aktuellen
Stand der noch zur Verfigung stehenden Zeit fiir Dolmetschungen zu sehen. Ebenso wurde
im Rahmen des Projekts Kontakt zu den Landesverbanden der Gehérlosenvereine aufgenom-
men, um der betroffenen Bevélkerungsgruppe die technologische Innovation vorzustellen
und so méglichst viele Nutzer/innen zu erreichen. In Kooperation mit der Schulungs- und
Beratungs GmbH equalizent wurde eigens ein Video produziert, um die Anwendung dieses
Tools anwenderfreundlich und barrierefrei zu demonstrieren.
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2681 Familienferienwoche Litzlberg 2015

Organisation: Soziale Initiative gemeinniitzige GmbH

Laufzeit: 8 Monate

Fordersumme: €8.437,02

Projektpartner/innen: Rotes Kreuz

Co-Finanziers: Rotes Kreuz, Teilnahmebeitrdge
Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Familien, Gesundheits- und Sozialwesen
Zielgruppe(n): Kinder, Eltern

Themenbereich(e): Psychosoziale Gesundheit, Lebensstil
Link und Kontakt: www.soziale-initiative.at

Projektbeschreibung:

Im Auftrag der Kinder- und Jugendhilfe werden in Oberosterreich etwa 3.000 Kinder und
Jugendliche im Rahmen einer ,Sozialpddagogischen Familienbetreuung” in ihren Herkunfts-
familien betreut. Anlass zur Auseinandersetzung mit Gesundheitsférderung im Setting der
Einrichtung ,Soziale Initiative” war das Konzept des ,Dachverbandes 6sterreichischer Kin-
der- und Jugendbhilfeeinrichtungen”. Daraus wurde in der Folge die Idee einer angeleiteten
Ferienwoche fur Familien entwickelt. Zielsetzungen waren die Stabilisierung der physischen
und psychischen Gesundheit durch Erholung, sorgenfreie, gemeinsame Zeit, Spiel, SpaB, Be-
wegung in einer gesunden Umwelt, in schénem Ambiente, mit gesunder Erndhrung sowie
weiters das Schaffen von Bewusstsein fur gesundheitsbewusstes Verhalten und die Starkung
der Beziehung zwischen Eltern und Kindern. Zielgruppe waren von im Auftrag der Kinder-
und Jugendhilfe des Landes Oberdsterreich betreute Familien.

Ergebnisse und Fazit:

Fir die Eltern fanden ,Erwachsenengruppen” mit taglich wechselndem Schwerpunkt statt.
Den Kindern und Jugendlichen wurde ein sozialpadagogisches Programm angeboten, das
am ersten Vormittag gemeinsam mit ihnen erarbeitet wurde. Das Mitwirken der Gruppe an
der Ideenfin-dung, Planung, Umsetzung, Reflexion und Weiterentwicklung der Aktivitaten
forderte die Gruppenbildung und den Gemeinschaftssinn.

Von den acht Elternteilen haben sieben bei der Abschlussevaluation angegeben, sich gesund-
heitlich wesentlich besser zu fuhlen und dass sich ihre Erwartungen zur Ganze erfillt hatten.
Fast alle gaben an, im Umgang mit ihren Kindern sicherer zu sein. Alle Teilnehmer/innen wr-
den bei einer dhnlichen Veranstaltung wieder mitfahren und diese auch weiterempfehlen.
Zwei Familien schafften es nicht, teilzunehmen und sagten trotz ausfuhrlicher Vorbereitung
durch ihre sozialpadagogischen Familienbetreuer/innen im letzten Moment ab. Eventuell ist
es notwendig, zusatzlich einen persénlichen Vorbesprechungstermin anzubieten. Eine wei-
tere Herausforderung bestand darin, den Familien mit sehr belastenden Lebenserfahrungen,
vielen unterschiedlichen kulturellen und religiésen Hintergriinden, so viel Sicherheit zu ge-
ben, dass sie sich in eine Gruppe integrieren und lernen konnten, offen gegeniber anderen
Werten und Lebensformen zu sein.



4.3.2 Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte

2220 WIKI G’'sund - Betriebliche Gesundheitsférderung bei WIKI

Organisation: WIKI Kinderbetreuungs GmbH

Laufzeit: 36 Monate

Fordersumme: €50.503,-

Projektpartner/innen: Steie.rmérkische Gebietskrankenkasse (STGKK), research-team in Kooperation mit Dr.
M. Ritter

Co-Finanziers: STGKK

Evaluator/innen: Research-team

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb, Lehr- oder Ausbildungsstatte

Zielgruppe(n): Angestellte, Lehrlinge, Fihrungskrafte, Betriebsratinnen/Betriebsrate

Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte fir Mittel- und GroBbetriebe

Link und Kontakt: office@wiki.at; hackinger@wiki.at; www.wiki.at

Projektbeschreibung:

Das Projekt , WIKI G'sund” begann am 1. September 2012 und endete am 31. August 2015.
Ubergeordnetes Ziel war es, den Gesundheitsaspekt in der Unternehmenskultur zu veran-
kern. Dazu zahlen die Starkung des Gesundheitsbewusstseins, die Verringerung der Gesund-
heitsrisiken, das Empowerment der Mitarbeiter/innen, das Schaffen eines Added Values, das
Starken des Wir-Gefiuhls und die Signalisierung von Wertschatzung. Zur Zielgruppe zahlten
alle Mitarbeiter/innen der WIKI Gruppe, deren Zahl wéhrend des Projektverlaufes von 850
auf 1.300 gestiegen ist.

Ergebnisse und Fazit:

Zur Erhebung des Ist-Status wurden eine Befragung der Mitarbeiter/innen und rund 30 Ge-
sundheitszirkel durchgefthrt. Aufgrund der dezentralen Unternehmensstruktur verteilten
sich diese auf verschiedene Standorte in der Steiermark und in Karnten. Wahrend der MaB-
nahmenplanung wurden erste Quick-Wins, in Form kostenloser Yoga-Einheiten in verschie-
denen Regionen, erreicht. Dartber hinaus konnten sich die Kolleginnen und Kollegen zu
Gesundheitszirkelmoderatorinnen und Gesundheitszirkelmoderatoren ausbilden lassen. Die
MaBnahmenplanung erwies sich aufgrund ihrer Komplexitat als auBerordentlich zeitintensiv.
Dazu zahlten die Entwicklung einer kostenlosen Weiterbildungsserie fir alle 1.300 Mitar-
beiter/innen fur das Betreuungsjahr 2014/15, die Entwicklung eines WIKI-Intranets mit um-
fangreichen Tools (alle Infos zum BGF-Projekt, selbststandige Anmeldung zu allen Weiterbil-
dungen, Download-Area, Tauschbérse, Veranstaltungsmanagement etc.), das Angebot von
Wirbelsaulen-Coachings direkt in allen Einrichtungen sowie ein anonymes, psychologisches
Coaching. Die zweite Erhebung wurde im Friihling 2015 durchgefihrt, eine Uberleitung in
ein BGM ist wahrscheinlich.

Erfolge:
— BGF-Gutesiegel 2017-2019
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2224 Stadt:Gesund

Organisation: Stadtgemeinde Salzburg

Laufzeit: 36 Monate
Fordersumme: €98.777,-

Krankenfirsorgeanstalt der Magistratsbeamten der Stadt Salzburg (KFA),

Projektpartner/i :
rojekipartnerfinnen Salzburger Gebietskrankenkasse (SGKK)

Salzburger Gebietskrankenkasse (SGKK), Krankenfirsorgeanstalt der

Co-Finanziers:
thanzt Magistratsbeamten der Stadt Salzburg (KFA), Arbeiterkammer

Evaluator/innen: Institut fur systemische Organisationsforschung (1.5.0.)

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Alle 2.500 Mitarbeiter/innen (ausgenommen Seniorlnneneinrichtungen)
Themenbereich(e): Umfassende Betriebliche Gesundheitsforderung (BGF)

. magistratsdirektion@stadt-salzburg.at; www.stadt-salzburg.at
Link und Kontakt:
susanne.schoendorfer@stadt-salzburg.at; herbert.ulamec@stadt-salzburg.at

Projektbeschreibung:

Bei der Stadtverwaltung Salzburg wurde auf Basis eines Gemeinderatsbeschlusses das BGF-Pro-
jekt , Stadt:Gesund” nach ONBGF-Kriterien umgesetzt. Zielgruppen waren Filhrungskréfte und
Mitarbeiter/innen, zentrale Kooperationspartner/innen und Fordergeber/innen KFA (Kranken-
flrsorgeanstalt der Magistratsbediensteten) Salzburg, Personalvertretung, FGO und Salzburger
Gebietskrankenkasse. Ein Berater begleitete die Konzeption, die Planung und den Prozess. Die
Abwicklung der Gesundheitsbefragung erfolgte durch die Oberosterreichische Gebietskranken-
kasse. Aufgrund der GréBe und Komplexitat des Unternehmens - Gber 3.000 Mitarbeiter/innen in
fast 200 Berufen - wurde ein zweistufiges Vorgehen gewahlt. In Stufe 1 startete im Oktober 2012
in zwei Abteilungen der klassische Projektmanagementzyklus, im April 2013 in Stufe 2 in allen
anderen 6 Abteilungen. Der Auftakt erfolgte mit zehn Kick-Off Veranstaltungen unter Teilnahme
von Burgermeister, Magistratsdirektor, Vorsitzender Personalvertretung sowie Fihrungskraften
der jeweiligen Abteilung. Nach Analyse der Ressourcen und Belastungen mittels Gesundheitsbe-
fragung und vertiefender MaBnahmenplanung in 17 Gesundheitszirkeln wurden verhaltens- und
verhaltnisorientierte MaBnahmen sowie der Schwerpunkt ,, Gesundes Fiihren” unter Miteinbezie-
hung von Fuhrungskraften und Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern entwickelt und umgesetzt. Zudem
wurden Moderatorinnen/Moderatoren fiir Gesundheitszirkel sowie Gesundheitsvertrauensperso-
nen ausgebildet und eingesetzt. Dazu gab es kontinuierlich Information im Intranet, der quartals-
maBig erscheinenden Zeitung fir Mitarbeiter/innen, Foldern etc.

Ergebnisse und Fazit:

Eine zweite Gesundheitsbefragung sowie die Krankenstandanalyse zeigten eindeutige Ver-
besserungen. Die wichtigste Lernerfahrung — und damit Empfehlung - ist, dass die stufen-
weise Einfihrung Sinn machte. Dadurch gelangen sowohl die fundierte Partizipation von
Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern und Fuhrungskraften sowie das Legen der Basis fur Stufe 2
und auch das Uberzeugen der Politik. Nach knapp zweijahriger Projektdauer wurde die Wei-
terfihrung von BGF in das Parteientbereinkommen des Salzburger Gemeinderates 2014 bis
2019 aufgenommen und damit die Nachhaltigkeit gesichert.

Erfolge:
—> BGF-Gutesiegel 2016-2018



2254 Lebenslust bewusst - Fit mit FEIWE

Organisation: Sozialhilfeverband Villach/Land

Laufzeit: 36 Monate
Fordersumme: € 60.000,-

BVA (Versicherungsanstalt 6ffentlich Bediensteter),

Projektpartner/i :
rojekipartnerfinnen KGKK (Karntner Gebietskrankenkasse)

Co-Finanziers:

Evaluator/innen:

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Alle Mitarbeiter/innen

Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte fir Mittel- und GroBbetriebe
Link und Kontakt: www.shv-villach.at; shv@vg-vi.gde.at; pdl.swawernberg@shv-villach.at

Projektbeschreibung:

Der Sozialhilfeverband Villach Land betreibt zwei Pflegeheime mit 118 Beschaftigten. Das
dreijahrige Projekt wurde in Kooperation mit der BVA und der Karntner Gebietskrankenkasse
durchgefuhrt. Der Sozialhilfeverband Villach Land hat sich zum Ziel gesetzt, das Wohlbefin-
den und die Gesundheit seiner Mitarbeiter/innen am Arbeitsplatz zu verbessern, Krankheiten
am Arbeitsplatz vorzubeugen und Gesundheitspotenziale zu starken. Zielgruppe waren alle
Mitarbeiter/innen in der Geschéftsstelle und in den beiden Pflegehdusern in Feistritz/Drau
und Wernberg. Die Settings umfassten den Verwaltungs-, Pflege-, Reinigungs-, Kiichen- und
Waschereibereich sowie den Bereich der Haustechniker.

Ergebnisse und Fazit:

Es wurde darauf geachtet, sowohl verhaltens- als auch verhaltnismaBige MaBnahmen zur
Zielerreichung einzusetzen. Die Gestaltung der Dienstplane (Teilnahme an Aktivitaten wah-
rend der Dienstzeiten) und die Aktivierung der Teilzeitkrafte stellten dabei eine Herausfor-
derung dar. 72% der Befragten gaben im Rahmen der zweiten Mitarbeiterbefragung an,
dass sich durch die zahlreichen Aktivitdten im Rahmen des Projekts ihr Gesundheitsverhalten
verbessert hat. Es gibt seit dem Projektbeginn viele positive Neuerungen beziehungsweise
Verbesserungen. BGF wird in Zukunft weitergefthrt.

Erfolge:
— BGF-Gutesiegel 2016-2018
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2301 Vielféltig & gesund - Frauen im Wiener Krankenanstaltenverbund

Organisation: Wiener Krankenanstalten Verbund (KAV)

Laufzeit: 36 Monate

Fordersumme: €65.324,-

Projektpartner/innen: Frauengesundheitszentrum FEM Std

Co-Finanziers: Wiener Gesundheitsférderung GesmbH

Evaluator/innen: Queraum. kultur- und sozialforschung

Setting(s): Mitarbeiterinnen in Niedriglohnbranchen des Wiener Krankenanstaltenverbundes

Zielgruppe(n): 166 Mitarbe?ter/?nnen ?n Pﬂegewoflnhéuse.rn beziehungsweise Geriatriezer?tren und
259 Mitarbeiter/innen in Krankenhausern, insgesamt 1.251 Kontakte zur Zielgruppe

Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsforderungsprojekte fur Mittel- und GroBbetriebe

Link und Kontakt: www.wienkav.at; www.fem.at; reinhard.faber@wienkav.at; karin.korn@wienkav.at

Projektbeschreibung:

Das innovative und nachhaltige Projekt zur geschlechtssensiblen und interkulturellen betrieb-
lichen Gesundheitsférderung fur Mitarbeiterinnen im Niedriglohnbereich wurde vom KAV in
Kooperation mit dem FEM Sid (Frauengesundheitszentrum Sid) durchgefihrt. Insgesamt
kam es zu 1.251 Kontakten zur Zielgruppe. Es wurden im Rahmen des Projekts sowohl vier
Geriatriezentren und Pflegewohnhauser als auch drei Krankenhauser mit gesundheitsfor-
dernden MaBnahmen erreicht.

Ergebnisse und Fazit:

Auf Ebene der Geriatriezentren und Pflegewohnhauser kam es im Pflegewohnhaus (PWH) Meid-
ling, im PWH Leopoldstadt, im PWH Liesing und im PWH Innerfavoriten jeweils zu einer oder meh-
reren Kick-Off Veranstaltungen, einer muttersprachlichen Fragebogenerhebung, zu interkulturel-
len und geschlechtssensiblen Gesundheitszirkeln, zu maBgeschneiderten gesundheitsférdernden
MaBnahmen sowohl auf der Verhaltens- als auch auf der Verhaltnisebene sowie zur Ausbildung
mindestens einer Gesundheitsmultiplikatorin pro Haus. Auf Ebene der Krankenhauser, namlich
im Sozialmedizinischen Zentrum (SMZ) Baumgartner Hohe, im SMZ Floridsdorf und im Wilhelmi-
nenspital, fanden tiefergehende und maBgeschneiderte MaBnahmen zur Nachhaltigkeit statt.
Auf Basis vorhandener Ergebnisse wurden zum Beispiel erneut Gesundheitszirkel und Workshops
zu ,Kommunikations- und Konflikttraining” sowie zum Thema ,Gesundes Fihren” umgesetzt.
Auf hausertbergreifender Ebene fanden vier Gesundheitsmultiplikatorinnen-Schulungen und
funf Vernetzungstreffen statt. Ein viertagiges , Curriculum fir Gesundheitsmultiplikatorinnen”
wurde entwickelt und wird ab 2016 im KAV-Bildungsprogramm angeboten.

Hauptbelastung der Zielgruppe ist neben zahlreichen arbeitsbedingten kérperlichen Beschwer-
den vor allem Stress. Mehrfachbelastung durch Arbeit und Familie sowie die Arbeitssituation
am untersten Ende der Hierarchie werden von der Zielgruppe als krankmachende Faktoren so-
wie als psychisch belastend erlebt. Durch den partizipativen Ansatz wurden bei der Zielgruppe
Potenziale sichtbar, die Identifikation gestarkt sowie die Arbeitszufriedenheit beginstigt. Der
niederschwellige, gender- und kultursensible Zugang ist ebenso ein Erfolgsfaktor wie die stra-
tegische Ubernahme der Projekttragerschaft zur Sicherung der Nachhaltigkeit.



Erfolge:

— 1. Platz beim Osterreichischen Kommunikationspreis 2014 fiir innovative und vorbildliche
Gesundheitskommunikation von der Akademie fir Arbeitsmedizin und Pravention in Zusam-
menarbeit mit dem Bundesministerium fur Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz

— Gutesiegel ,Goldenes Staffelholz” fur gelungene interne Kommunikation und Weiterga-
be von Wissen der Stadt Wien

— 3. Platz fiir herausragende GesundheitsférderungsmaBnahmen vom Osterreichischen Netz-
werk Gesundheitsfordernder Krankenhauser und Gesundheitseinrichtungen (ONGKG)

2306 Betriebliche Gesundheitsférderung im 00 Roten Kreuz

Organisation: Osterreichisches Rotes Kreuz - Landesverband Oberésterreich

Laufzeit: 36 Monate
Fordersumme: € 94.963,-

Oberosterreichische Gebietrskrankenkasse, Arbeits- und Sicherheitsmedizinisches

Projektpartner/i :
rojextpartnerfinnen Zentrum Linz (ASZ)

Co-Finanziers: -

Evaluator/innen: Johannes Kepler Universitat Linz

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Freiwillige und berufliche Mitarbeiter/innen, Zivildienstleistende
Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte fur Mittel- und GroBbetriebe
Link und Kontakt: www.roteskreuz.at/oberoesterreich/; michael.weberbauer@o.roteskreuz.at

Projektbeschreibung:

Das Rote Kreuz Oberdsterreich beschaftigt insgesamt ca. 20.000 Mitarbeiter/innen, davon
sind Freiwillige die zahlenmaBig groBte Gruppe, beruflich tétig sind nur etwa 10% und circa
5% sind Zivildienstleistende. Dennoch war es das Ziel, alle drei Gruppen gleichermaBen mit
den MaBnahmen der Umsetzungsphase zu erreichen. Geplant war eine Abwicklung in drei
Phasen: Erhebungsphase (2013), Umsetzungsphase (2014) und Evaluierungsphase (2015).
Sowohl Erhebung als auch Evaluierung wurden in Kooperation mit der Oberdsterreichischen
Gebietskrankenkasse mittels quantitativer Befragung (Kompass) durchgeftihrt. Mit Unter-
stitzung durch die Johannes Kepler Universitat Linz wurden die Ergebnisse zusatzlich einer
multivariaten Analyse unterzogen um Zusammenhange zwischen einzelnen Faktoren besser
bewerten zu koénnen. Als qualitativer Ansatz wurden in allen Bezirksstellen Gesundheits-
zirkel abgehalten. Dafur wurden eigene Moderatorinnen/Moderatoren qualifiziert. In der
einjahrigen Umsetzungsphase wurden auf Basis der vorliegenden Ergebnisse funf zentrale
Handlungsfelder identifiziert und daraus eine Vielzahl von Einzelprojekten generiert. Diese
reichten von zentral gesteuerten MaBnahmen bis hin zu MaBnahmen auf Ortsstellenebene.

Ergebnisse und Fazit:

Als erstes Handlungsfeld wurde der Teilbereich Mitgestaltung identifiziert. Hier wurde ein Teil-
projekt mit der Johannes Kepler Universitat Linz implementiert, das in einem aktuell laufenden
Organisationsentwicklungsprozess mindete. Ein weiteres Handlungsfeld stellten die korperli-
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chen Belastungen dar. Hier wurden vor allem im Rettungsdienst zentrale MaBnahmen in Punk-
to Ausristung umgesetzt. Die Handlungsfelder Arbeitsablaufe, Ausstattung der Dienststelle
und Gemeinschaftskultur wurden vornehmlich durch dislozierte Projekte an den Bezirksstellen
abgedeckt. Es zeigte sich, dass die Umsetzung der Teilprojekte sehr treffsicher war, wobei die
Umsetzungsphase von einem Jahr fur strukturelle Veranderungen allerdings zu knapp bemes-
sen war. Auf die Projektdauer von drei Jahren gesehen, war der zeitgerechte Abschluss jedoch
dennoch méglich.

Erfolge:

—> BGF-Gltesiegel 2016-2018

— Urkunden: BGF-Projekt und Gutesiegelbetrieb zur Erreichung des gemeinsamen Zieles der
Obergsterreichischen Plattform Betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention

2344 BGM
Organisation: Osterreichisches Rotes Kreuz, Landesverband Steiermark
Laufzeit: 36 Monate
Fordersumme: €52.034,16

Steiermarkische Gebietskrankenkasse, Mag. Martin Prangl Consulting,

Projektpartner/innen: . . ;
Jextp Arbeitspsychologische Beratung & Evaluation

Co-Finanziers: Steiermarkische Gebietskrankenkasse

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Mitarbeiter/innen, Fiihrungskrafte, Betriebsrate, Multiplikatorinnen und Multiplikatoren
Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsforderungsprojekte fur Mittel- und GroBbetriebe

Link und Kontakt: www.st.roteskreuz.at; ewald.moik@st.roteskreuz.at

Projektbeschreibung:

Mit der Lenkung des Projektes wurde eine Steuerungsgruppe beauftragt, die sich aus Fih-
rungskraften aller Arbeitsbereiche zusammensetzte und zusatzlich durch eine Projektgruppe
unterstitzt wurde. Gemeinsam wurden Ziele fir die gesamte Organisation festgelegt, wie
etwa die Erarbeitung einer einheitlichen Gesundheitsdefinition, die bei allen zukinftigen
unternehmerischen Entscheidungen berlcksichtigt werden muss.

Die so erarbeiteten Ziele stellten die Grundlage fur zwei Gesundheitsbefragungen dar. Wah-
rend erstere vor allem der Ist-Analyse diente, bildete letztere im Rahmen des Projekts erar-
beitete Entwicklungen ab.

Als besondere Herausforderung im Projekt stellte sich die raumliche Verteilung der verschie-
denen steirischen Rotkreuz-Standorte heraus. Die insgesamt mehr als 90 Gebaude verteilen
sich auf 17 Rotkreuz-Bezirke in der Steiermark mit einem zentralen Verwaltungsorgan in
Graz. Um das Erreichen wirklich aller Mitarbeiter/innen aller Leistungsbereiche in allen Be-
zirken sicherzustellen, wurden entsprechend viele Multiplikatorinnen/Multiplikatoren in die
Projektumsetzung einbezogen.



Die Zielgruppe bildeten alle Mitarbeiter/innen des Roten Kreuzes Steiermark, auBBerdem Fuh-
rungskrafte, Betriebsrate und Multiplikatorinnen/Multiplikatoren. In Workshops widmeten
sich diese vor allem Themen wie dem gesunden Fihren eines Arbeitsbereiches sowie dem
Erkennen und dem Entgegenwirken maoglicher Arbeitsumgebungsbelastungen. Samtliche
Berufsgruppen wurden dariber hinaus in Gesundheitszirkel einbezogen, in denen bereichs-
spe-zifische Belastungen aufgezeigt und Entlastungsmaoglichkeiten gemeinsam erarbeitet
wurden. Zusatzlich wurden verschiedene Gesundheitsveranstaltungen angeboten.

Ergebnisse und Fazit:

Die wichtigste Lernerfahrung ist, dass maBgebende Entscheidungstrager/innen so frih wie
maoglich in das Projekt und die damit verbundenen Abldufe eingebunden werden sollten.
Daruber hinaus ist es fur den Projekterfolg ausschlaggebend, dass die Entscheidungsgremien
auch beim Ausfall von Einzelpersonen handlungsfahig bleiben und so Zeit- und Meilenstein-
plane in deren Umsetzung jederzeit eingehalten werden kdénnen.

AuBerdem wird empfohlen, sicherzustellen, dass gesundheitsbezogene MaBnahmen, die aus
dem Projekt stammen, an allen Standorten auch als solche wahrnehmbar sind. Dementspre-
chend wichtig ist die Projektkommunikation. Verbesserungen und Entwicklungen mussen fir
alle Mitarbeiter/innen sichtbar gemacht werden.

Erfolge:
—> BGF-Gutesiegel 2016-2018

2350 Mit Energie zum Ziel - Gesund und fit am Arbeitsplatz

Organisation: KELAG-K&rntner-Elektrizitats-Aktiengesellschaft

Laufzeit: 37 Monate
Fordersumme: €47.799,-
Projektpartner/innen: Karntner Gebietskrankenkasse (KGKK), Osterreichisches Netzwerk BGF

Co-Finanziers: -

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Alle Mitarbeiter/innen, Mitarbeiter/innen 45+

Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte fir Mittel- und GroBbetriebe
Link und Kontakt: elke.zechner@kelag.at; www.kelag.at

Projektbeschreibung:

Das Projekt war im KELAG-Konzern der Startschuss zur Erweiterung bestehender praven-
tiver Standards zum Schutz von Gesundheit am Arbeitsplatz. Rund 40% der Belegschaft
konzernweit sind alter als 45 Jahre. Besondere MaBnahmen sollten unter anderem fir diese
Schwerpunktzielgruppen abgeleitet werden. Das BGF-Angebot stand fir die gesamte Beleg-
schaft zur Verfigung und wurde in den Jahren 2013 bis 2016 durchgefihrt. Die zentralen
Projektziele waren die Verbesserung von Gesundheit und Wohlbefinden am Arbeitsplatz,
die Forderung der Gesundheit und die Frilherkennung von gesundheitlichen Risikofaktoren,
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gesundes Flhren, sowie eine Steigerung der Gesundheitskompetenz der Mitarbeiter/innen,
der Wissenstransfer initiierter BGF-MaBnahmen und der Aufbau eines innerbetrieblichen,
nachhaltigen Gesundheitsmanagements (BGM). Unter Einbeziehung der Mitarbeiter/innen
wurden zahlreiche MaBnahmen umgesetzt.

Ergebnisse und Fazit:

Nicht nur die stetige Kommunikation und Uberzeugungsarbeit zur Implementierung gesund-
heitsforderlicher MaBnahmen, auch die kontinuierliche Partizipationsméglichkeit fur Mitarbeiter/
innen waren wesentliche Erfolgsgaranten des Projektes. Hinzu kam die positive Unterstiitzung
durch die Fihrungsebene. Einem strukturierten und gut dokumentierten Projektmanagement
muss von Anfang an groBe Bedeutung zugeschrieben werden. Die initiierten Zustandigkeiten
und MaBnahmen miindeten nach Projektablauf in ein strukturiertes BGM. Projektsteuerungs-
gruppe und Lenkungsausschuss bleiben strukturell erhalten, neuerliche Gesundheitsbefragungen
und -zirkel werden zur Erhaltung des Qualitatsniveaus auch in den kommenden Jahren wie-
derholt werden. Gezielte Anpassungen im Gesundheitsangebot wurden zeitnah und zielgrup-
penspezifisch vorgenommen. Zusammenfassend ldsst sich die BGF-Arbeit als gewinnbringend
bewerten. Die enge Zusammenarbeit mit kompetenten Partnerinnen und Partnern im Zuge der
MaBnahmenumsetzungen war flr den Projektfortschritt sehr forderlich.

Erfolge:
— BGF-Gutesiegel 2017-2019

2390 BGF Standort Frauenthal

Organisation: IBIDEN Porzellanfabrik Frauenthal GmbH

Laufzeit: 29 Monate

Foérdersumme: €47.079,-

Projektpartner/innen: Steiermarkische Gebietskrankenkasse (STGKK), research-team
Co-Finanziers: Steiermarkische Gebietskrankenkasse (STGKK),

Evaluator/innen: Research team

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb, Lehr- oder Ausbildungsstétte

Zielgruppe(n): Alle 580 Mitarbeiter/innen

Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte fir Mittel- und GroBbetriebe
Link und Kontakt: www.ceram-ibiden.com; Dorothea.Tomazzoni@frauenthal.net

Projektbeschreibung:

Am Standort Frauenthal befinden sich drei Unternehmen zur Herstellung von industrieller Waben-
keramik, die wirtschaftlich voneinander abhangig sind. Wachsende koérperliche und psychische
Belastungen fuhrten zu kontinuierlich steigenden krankheitsbedingten Ausfallen, Teilzeitantragen
und Frihpensionierungen. Um diesen Entwicklungen entgegenzuwirken sowie die Kooperation
und Vernetzung am Standort zu starken, haben sich die Unternehmen entschlossen, ein gemein-
sames Projekt zur betrieblichen Gesundheitsférderung ins Leben zu rufen. Zielgruppe waren alle
580 Mitarbeiter/innen. Hierbei wurde den Faktoren Alter, Schichtarbeit, Fihrung und Bildungsni-
veau besondere Aufmerksamkeit geschenkt. Wahrend der Laufzeit von zweieinhalb Jahren wurde



ein gesamtheitliches Gesundheitsmanagement nachhaltig aufgebaut. Die MaBnahmen wurden
im Rahmen von Gesundheitszirkeln partizipativ mit den Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern und beglei-
tet durch den externen Berater abgeleitet. Die abgeleiteten verhaltens- und verhaltnisorientierten
MaBnahmen reichten von Workshops Uber Wanderungen bis zur Teilnahme an Laufevents. Die
Fortschritte des Projekts wurden sowohl durch zwei Ergebnisevaluationen (Projektstart und Projekt-
abschluss) als auch durch eine begleitende interne Prozessevaluation Uberpriift.

Ergebnisse und Fazit:

Im Laufe des Projekts konnte eine veranderte Einstellung der Mitarbeiter/innen zum Thema
Gesundheit beobachtet werden. Um an den gesammelten Erfahrungen anzukntpfen, wur-
den interne Multiplikator/innen ausgewahlt und ausgebildet, die die Aktivitaten, wie bei-
spielsweise Gesundheitszirkel, auch in Zukunft durchfihren kénnen. Insgesamt zeigen die
Ergebnisse Uber alle drei Unternehmen hinweg eine hohe Zufriedenheit mit allen BGF-MaB-
nahmen. Dabei hat sich die partizipative Planung bewahrt. Eine besonders wichtige Lerner-
fahrung war, dass die erarbeiteten MaBnahmen sehr breit gestreut waren. In Zukunft werden
jahrliche Schwerpunkte zu gewissen Themen gesetzt.

Erfolge:
— BGF-Gutesiegel 2016-2018

2400 Mehr Lebensfreude durch Gesundheit

Organisation: Pirktl Holiday GmbH & Co KG

Laufzeit: 29 Monate
Fordersumme: €15.247,-
Projektpartner/innen: Tiroler Gebietskrankenkasse (TGKK)

Co-Finanziers: -

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb, Lehr- oder Ausbildungsstétte

Zielgruppe(n): Fuhrungskréfte, alle Mitarbeitenden unterschiedlicher Generationen, Abteilungen
Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte fir Mittel- und GroBbetriebe

Link und Kontakt: www.schwarz.at; S.achammer@schwarz.at

Projektbeschreibung:

Das Alpenresort Schwarz ist ein 5-Stern-Familienbetrieb in Mieming (Tirol) mit einem Haupt-
standort und drei Nebenstandorten. Die Projektbegriindung lag in der Tatsache, dass das
Alpenresort Schwarz ein ganzheitliches, gesundheitsforderliches Umfeld sowohl fur Géaste
als auch fur die Mitarbeiter/innen schaffen wollte. Dabei entschied sich die Geschaftsleitung,
betriebliche Gesundheitsférderung nachhaltig zu integrieren. Gemeinsam mit der Tiroler Ge-
bietskrankenkasse wurden Projektziele festgelegt, die von Mai 2013 bis Dezember 2015 er-
reicht werden sollten. Ein besonders wichtiges Ziel bestand darin, alle 200 Mitarbeiter/innen
des Betriebes im Projekt integrieren zu kénnen. Die Zielgruppe umfasste daher Lehrlinge
ebenso wie Fuhrungskraften und alles dazwischen, im Alter von 15 bis 65 Jahren. Ebenso
sollten alle Settings des Betriebes, also das Schwesternhotel Greenvieh, das Ausflugsgasthaus
Stottlalm und das & la carte Restaurant , Greenvieh”, in das Projekt involviert werden.
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Ergebnisse und Fazit:

Nach der Auswertung der SALSA (Salutogenetische Subjektive Arbeitsanalyse) -Befragung
wurden sehr viele Aktivitdten und Methoden entwickelt, die es in der Projektlaufzeit umzu-
setzen galt. Beispielsweise wurden Gesundheitszirkel und Mitarbeiterkaffees durchgefihrt,
Gesundheitstage (wdchentlich) integriert, die Betriebsarztin verstarkt in die Abteilungen
eingeladen, Vortrage und Aktivitaten zur Verbesserung der Beschwerden, die in den Befra-
gungen genannt wurden, organisiert. Die Ergebnisse der Abschlussevaluation zeigen, dass
besonders der wochentliche Gesundheitstag groBen Anklang gefunden und hohe Zufrieden-
heit bei den Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern bewirkt hat. 72% aller Beteiligten waren sehr zu-
frieden mit dem Verlauf des Projektes und 74% gaben an, dass sich durch die angebotenen
Aktivitaten ihre Einstellung zur eigenen Gesundheit verbessert hat. Als Lernerfahrung kann
besonders der wochentliche Gesundheitstag genannt werden, in dessen Rahmen verschie-
dene Expertinnen und Experten die Abteilungen zu unterschiedlichen Zeiten (angepasst an
Zielgruppen/Abteilungen) besuchten. Zudem sind die Integration der Betriebsarztin und die
laufende Evaluation der MaBnahmen durch Fragebogen, individuelle Gesprache oder Jahr-
gangstreffen wichtige MaBnahmen, um Bedurfnisse laufend erheben zu kénnen.

Erfolge:
— BGF-Gutesiegel 2017-2019

2401 Betriebliche Gesundheitsférderung Miele Werk Biirmoos

Organisation: Miele Werk Biirmoos GmbH

Laufzeit: 23 Monate

Fordersumme: €20.995,-

Projektpartner/innen: Salzburger Gebietskrankenkasse (SGKK), externe Projektbegleitung (Fr. Kappacher)
Co-Finanziers: Salzburger Gebietskrankenkasse (SGKK)

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Alle Mitarbeiter/innen im Miele Werk Blrmoos (Arbeiter/innen, Angestellte, Lehrlin-

Ziel H

ielgruppe(n) ge, Manner/Frauen etc.)
Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte fir Mittel- und GroBbetriebe
Link und Kontakt: harald.radauer@miele.at; www.miele-buermoos.at

Projektbeschreibung:

Das Miele Werk Birmoos GmbH ist ein Produktonsbetrieb mit Verwaltung. Im Betrieb ent-
stand der Wunsch nach systematischer BGF. Alle Fihrungskrafte wurden von Beginn an lau-
fend informiert und fir das Thema sensibilisiert. Die Salzburger Gebietskrankenkasse war bei
der Planung und Umsetzung des Projekts maBgeblich beteiligt, die Gesundheitszirkel wurden
extern moderiert. Flankiert wurde das Projekt bereits vor Start von viel aktiver Kommunikati-
on, Uber Aushénge und Betriebsversammlungen. Die Ziele umfassten die Akzeptanz der Kul-
tur- und Wertecharta, das Wahrnehmen von Fihrungsverantwortung, die aktive Beteiligung
an Besprechungen, die Arbeitsanforderungen, die Arbeitszufriedenheit, die Reduktion von



Ausfallquoten, die Nachsorge nach Langzeitkrankenstanden, die psychischen Belastungen
und die Weiterverfolgung von Gesundheitszielen nach Projektende. Die Zielgruppe wurde
grundsatzlich nicht eingeschrankt und umfasste alle Mitarbeiter/innen.

Ergebnisse und Fazit:

Die Bedurfnisse unterschiedlicher Gruppen wurden sowohl im Prozess (Zusammensetzung der
Steuerungsgruppe; Unterteilung der Tatigkeitsbereiche bei der Gesundheitsbefragung; meh-
rere Gesundheitszirkel fur unterschiedliche Gruppen; zeitliche Fixierung von Projektaktivitaten
nach MaBgabe der Erreichbarkeit fur die Mitarbeiter/innen) als auch in der MaBnahmenumset-
zung beachtet. Die in den Gesundheitszirkeln erarbeiteten verhaltnis- und verhaltensorientier-
ten MaBnahmen wurden aufgrund ihrer Vielzahl priorisiert. In der Kommunikation wurde zu-
satzlich eine Clusterung vorgenommen. Die MaBnahmenabarbeitung verzégerte sich aufgrund
der hohen Anzahl (insgesamt 127) etwas, es konnte jedoch ein hoher Umsetzungsgrad erreicht
werden. Die Evaluierung erfolgte durch die zweite Befragung der Mitarbeiter/innen, die Kran-
kenstandsauswertung (durch die Salzburger Gebietskrankenkasse) sowie durch die internen
Arbeitsunfalldaten. Samtliche Daten zeigen eine sehr positive Entwicklung. Es konnten in fast
allen Bereichen (teilweise auch deutliche) Verbesserungen erzielt werden.

Erfolge:
— BGF-Gutesiegel 2016-2018

2432 faf - Fit for Future

Organisation: Aufbauwerk - Unternehmen fiir junge Menschen

Laufzeit: 23 Monate
Fordersumme: €19.302,36
Projektpartner/innen: Tiroler Gebietskrankenkasse (TGKK), P + K Unternehmensberatung

Co-Finanziers: -

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Alle Mitarbeiter/innen, altere Mitarbeiter/innen

Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsforderungsprojekte fir Mittel- und GroBbetriebe
Link und Kontakt: offcie@aufbauwerk.com; www.aufbauwerk.com

Projektbeschreibung:

Auslésendes Moment fur das Projekt waren betriebsinterne Workshops zum Thema ,,Pro-
ductive Ageing”, die das Interesse an BGF geweckt haben. Mit Unterstitzung der Tiroler
Gebietskrankenkasse wurde das Projekt geplant, das auf eine allgemeine Verbesserung der
Gesundheit der Mitarbeiter/innen im Arbeitskontext abgezielte. Zielgruppe waren alle Mit-
arbeiter/innen mit einem besonderen Fokus auf altere Mitarbeiter/innen, fir die auch eigene
Angebote entwickelt wurden. Das Unternehmen nutzte im Projektzeitraum zahlreiche Veran-
staltungen (BGF-Netzwerktreffen, BGF-Enquete), um sich mit anderen Betrieben zum Thema
ZuU vernetzen.
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Ergebnisse und Fazit:

Zu Beginn des Projektes wurde eine Online-Umfrage mit einer Beteiligung von 72% durchge-
fahrt, um den Ist-Zustand zu erheben. Diese Umfrage wurde am Ende des Projekts wiederholt
und zeigte den Erfolg von Fit4Future. Viele MaBnahmen auf Verhaltens- und Verhéltnisebene
wurden an allen finf Standorten in Tirol erfolgreich umgesetzt. Beispielsweise die Abbildung
von BGF im Prozessmanagement und die Entwicklung von MessgréBen und Verankerung
dieser in der Balanced Score Card sowie spezielle Angebote fur altere Mitarbeiter/innen, wie
etwa das Lebensphasenmodell und die Altersteilzeit.

Durch die Einbindung von Fuhrungskraften in das Projekt sowie zahlreiche Weiterbildungs-
maB-nahmen wurde die Grundlage flr eine nachhaltige Implementierung von BGF-Program-
men im Unternehmen gewahrleistet. Die Implementierung der BGF in die Unternehmenskul-
tur sichert die Nachhaltigkeit des Projekts zusatzlich.

Das AufBauWerk wurde vom Netzwerk der Betrieblichen Gesundheitsférderung als BGF-Be-
trieb des Monats Februar 2016 ausgezeichnet. Zudem engagiert sich das Unternehmen Tirol
weit fur die Umsetzung von BGF-Projekten in anderen Betrieben und unterstitzt die Tiroler
Gebietskrankenkasse bei der Produktion eines Fernsehspots zur BGF.

Erfolge:
— BGF-Gutesiegel 2016-2018

2433 FEEL GOOD - Gesundheitsforderung und Pravention psychischer Belastungen

Organisation: Coca-Cola Hellenic

Laufzeit: 27 Monate
Fordersumme: €71.866,-
Projektpartner/innen: Innovatives Betriebliches Gesundheitsmanagement GmbH (IBG)

Co-Finanziers: -

Evaluator/innen: Prospect Unternehmensberatung GmbH

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Alle Mitarbeiter/innen

Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte fir Mittel- und GroBbetriebe
Link und Kontakt: www.coca-colahellenic.at; susanne.lontzen@cchellenic.com

Projektbeschreibung:

Coca-Cola Hellenic (CCH) hat sich aufgrund tiefgreifender Veranderungsprozesse dazu ent-
schlossen, sich aktiver mit Gesundheitsforderung zu beschaftigen und die bereits bestehenden
Gesundheits- angebote zu erweitern. Ziele des Gesundheitsférderungsprojektes waren unter
anderem Erhalt und Verbesserung des Arbeitsvermdgens, Burnoutpravention sowie Kompe-
tenzaufbau und Empowerment bei Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern und Fihrungskraften, wei-
ters transparente Kommunikation und Information sowie Nachhaltigkeit der Verénderungen im
Zuge des Projektes. Zielgruppe sind/waren alle Mitarbeiter/innen (zu Projektstart ca. 920) von



CCH an allen neun Standorten in Osterreich. Neben Befragungen wurden auch Fokusgruppen,
Sensibilisierungsworkshops durchgefiihrt sowie eine gesundheitsférderliche Gestaltung der Ar-
beitsorganisation und umgebung vorgenommen. Die Mitarbeiter/innen wurden wahrend des
gesamten Projektes Uber verschiedene Kanale (Intranet, Firmenzeitung, Infoscreens, Aushédnge,
Informationsveranstaltungen, Fihrungskrafte etc.) Gber den aktuellen Projektstand informiert.

Ergebnisse und Fazit:

Das Gesundheitsprojekt ,FEEL GOOD - Betriebliche Gesundheitsférderung und Pravention
psychischer Belastungen” - wurde in Kooperation mit der Innovatives Betriebliches Gesund-
heitsmanagement GmbH und dem externen Evaluationsteam von prospect Unternehmensbe-
ratung GmbH durchgefiihrt. Von den im psychosozialen Belastungsmodul erhobenen Dimen-
sionen konnten die Arbeitsumgebung um 13%, das Organisationsklima um 8% sowie die
Arbeitsablaufe und die Tatigkeiten um je 5% verbessert werden. Bezogen auf den HUMAN
WORK INDEX® ergaben diese Veranderungen einen Zuwachs des Arbeitsvermdgens um 4%,
mit Steigerungen in der Arbeitsbewéltigung um 4%, in der beruflichen Sinnfindung um 5%
und in der Zusammenarbeit um 6%. Das Burnoutrisiko konnte um 11% reduziert werden.
Insgesamt bestatigen die Ergebnisse die Sinnhaftigkeit einer auf Evidenz basierenden, mit
Bedacht konzipierten und strukturell verankerten BGF. Daher wird FEEL GOOD bei Coca-Cola
Hellenic Osterreich an allen Standorten als fix implementiertes Gesundheitsmanagement wei-
ter gefuhrt werden.

2434 Betriebliche Gesundheitsforderung bei Liebherr Telfs

Organisation: Liebherr Telfs

Laufzeit: 19 Monate
Fordersumme: € 25.200,-
Projektpartner/innen: Tiroler Gebietskrankenkasse (TGKK), Dr. Dagmar Deixelberger-Fritz

Co-Finanziers: -

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Alle Mitarbeiter/innen

Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte fur Mittel- und GroBbetriebe

www.liebherr.com; alfred.weithaler@liebherr.com;
www.lebenundarbeit.at; kontakt@lebenundarbeit.at

Projektbeschreibung:

Im Liebherr Werk in Telfs entstand der Wunsch, sich systematisch um die Gesundheit der Mit-
arbeiter/innen zu kiimmern. Zielgruppe des Projektes waren alle Mitarbeiter/innen von Liebherr
Telfs, im Detail sind das Mitarbeiter/innen mit niedrigem Einkommen/Bildungsniveau, Ange-
lernte, Hilfsarbeiter/innen, Facharbeiter/innen, Angestellte sowie Fiihrungskrafte.

Link und Kontakt:

Die Ziele des Projekts waren, gesundheitsgefahrdende Bereiche und Ablaufe sowie gesund-
heitsfordernde Ressourcen zu identifizieren, persénliche Ressourcen im Umgang mit Belastun-
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gen und durch die aktive Beteiligung an gesundheitsférdernden MaBnahmen (Eigeninitiative,
Eigenverantwortung) zu starken, die Anzahl der Raucher/innen zu senken, die Zahl der Kran-
kenstédnde zu verringern sowie eventuell besondere Bedurfnisse der sehr kleinen Frauengruppe
zu identifizieren und die dauerhafte Implementierung von BGF im Unternehmen zu sichern.
Es gab Recherchen zu dhnlichen Projekten, zum Beispiel von Internorm und Stahl Judenburg.

Ergebnisse und Fazit:

Die Kommunikation des Projekts ist als sehr gut einzuschatzen, was sich auch an der Beteili-
gung an den Mitarbeiterinnenbefragungen, die auch in tlrkischer Sprache angeboten wurden,
zeigte. Die Motivation der Arbeiter/innen fir die Gesundheitszirkel musste erst gewonnen wer-
den, wobei ein eigener Zirkel fir Frauen nicht zustande kam. Wichtig und wertschatzend war,
dass fur die Lehrlinge ein eigener Gesundheitszirkel eingerichtet wurde. Die Raucherentwdh-
nung fand leider kein Interesse. Das Interesse und die Beteiligung an den weiteren MaBnahmen
waren gut. Die Nachhaltigkeit wurde durch die Unterstitzung der Fihrungskrafte, die Weiter-
fuhrung der Steuerungsgruppensitzungen und der Gesundheitszirkel sowie einer regelmaBig
weitergefihrten Unterstlitzung durch die externe Projektbegleitung gewahrleistet.

Erfolge:
— BGF-Gutesiegel 2017-2019

2436 Sicher und gesund am Bauernhof

Organisation: Landesverband Urlaub am Bauernhof

Laufzeit: 25 Monate
Fordersumme: € 169.453,-

Landesverband Urlaub am Bauernhof Steiermark (Projekttrager),

Projektpartner/innen: ) ) ) .
Jekip Sozialversicherung der Bauern (SVB) und regionale Akteurinnen und Akteure

Co-Finanziers: Sozialversicherung der Bauern
Evaluator/innen: Fachhochschule Joanneum
Setting(s): Landwirtschaftliche Betriebe der Regionen Liezen und Leibnitz
Zielgruppe(n): 13 Betriebe mit 49 Bauerinnen und Bauern plus 12 Teilnehmer/innen

von anderen Betrieben
Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsforderungsprojekte fur Mittel- und GroBbetriebe
Link und Kontakt: coaching@barbarajennetten.at; www.barbarajennetten.at

Projektbeschreibung:

Die Verflechtungen von Arbeit und Familie in bauerlichen Familienbetrieben sowie deren
Stressbelastungen, insbesondere bei Anbietern von Urlaub am Bauernhof, sind enorm. Der
bauerliche Familienbetrieb wurde bis dato nicht als klassisches Setting fir BGF gesehen und
bearbeitet. Deshalb fuhrte der steirische Landesverband Urlaub am Bauernhof mit der Sozial-
versicherung der Bauern dieses Projekt durch.

Die Fragestellung sollte klaren, ob die Instrumente der BGF auch in bauerlichen Familienbe-
trieben erfolgreich anwendbar sind. Ziel war die erstmalige Erprobung von BGF im bauerlich-



familidgren Setting und die Befahigung der Teilnehmer/innen bezlglich ihrer gesundheitsfor-
derlichen Lebens- und Arbeitsgestaltung. 13 bduerliche Betriebe aus den Regionen Liezen
und Leibnitz mit Urlaub am Bauernhof-Angebot nahmen im Zeitraum von 2014 bis 2016 am
Projekt teil. Angewandt wurden die bewahrten Instrumenten der BGF fir Klein- und Kleinst-
betriebe (nach dem Vorbild des Melker Modells) in adaptierter Form. Die Gesundheitszirkel
fanden auf den einzelnen Hoéfen statt. Zusatzlich wurden fur die Teilnehmer/innen Work-
shops, Messungen und Gesundheitstage durchgefihrt.

Ergebnisse und Fazit:

Das angewandte Modell ist sehr gut geeignet und zeigte gute Erfolge. Es konnten eine
Starkung des Gesundheitsbewusstseins sowie positive Verhaltens- und Verhéltnisanderungen
festgestellt werden, die sich auch in verbesserten physiologischen Werten widerspiegelten.
Spezifika des Settings, wie zum Beispiel der Einfluss der Familiendynamik, sind zu beachten.
Die Ansprache Uber wirtschaftliche Themen erleichterte die Einbeziehung der mannlichen
Teilnehmer und zeigt auch die Wichtigkeit des Themas fir das Weiterbestehen der bauerli-
chen Betriebe auf. Der regionale Ansatz scheint hinsichtlich der Nachhaltigkeit optimal und
unterstltzt die Veranderungsdynamik sehr gut. Das BGF-Modell ermdglicht im bauerlichen
Setting sehr schnelle Veranderungen auf Verhaltens- und Verhaltnisebene und ist daher sehr
erfolgversprechend. Es braucht jedoch zusatzlich flankierende MaBnahmen wie zum Beispiel
Pressearbeit und Einbindung der Multiplikatorinnen/Mulziplikatoren, um einen sukzessiven
Wandel in den Sichtweisen der Zielgruppe herbeizufihren und die Akzeptanz von BGF bei
anderen Anbietern von Urlaub am Bauernhof zu erhéhen.

Erfolge:
— Die Sozialversicherung der Bauern ist Trager des BGF-GUtesiegel 2016-2018.

2462 Bildung.Gesundheit inklusive

Organisation: BFI Salzburg BildungsGmbH

Laufzeit: 24 Monate
Foérdersumme: €22.056,-
Projektpartner/innen: Salzburger Gebietskrankenkasse (SGKK)

Co-Finanziers: -

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Alle Mitarbeiter/innen

Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte fir Mittel- und GroBbetriebe
Link und Kontakt: info@bfi-sbg.at; www.bfi-sbg.at; hl@bfi-sbg.at

Projektbeschreibung:

Das BFI-Salzburg versteht sich als Social-Profit-Unternehmen, das in seiner Tatigkeit von ver-
antwortungsvollem Handeln gegentber seinen Kundinnen/Kunden, seinen Mitarbeiterinnen/
Mitarbeitern, seinen Referentinnen und Referenten, seinem Rechtstrager und seinen Partne-
rinnen und Partnern gepragt ist. In diesem Sinne soll auch die Gesundheit der Mitarbeiter/
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innen gefordert werden. Mit der Unterzeichnung der BGF-Charta 2013 bekannte sich das
Unternehmen zu den in der Charta beschriebenen Grundsatzen und setzte sich zum Ziel,
auch zukinftig die Unternehmenspolitik maBgeblich an den Prinzipien der BGF zu orientie-
ren. Die Durchflihrung eines BGF-Projekts fUr die Mitarbeiter/innen des BFl wurde zwischen
Direktion und Betriebsrat beschlossen und in der Zeit von 2013 bis 2015 umgesetzt. Die
Ist-Analyse wurde mit dem SALSA (Salutogenetische Subjektive Arbeitsanalyse)-Fragebogen,
die zweite Befragung mit dem KOMBI-AG-Fragebogen (Kombinationsfragebogen Arbeit und
Gesundheit) durchgefuhrt. Insgesamt fanden fur drei Gesundheitszirkelgruppen acht Sitzun-
gen statt. Es wurden MaBnahmenvorschlage ausgearbeitet und umgesetzt.

Ergebnisse und Fazit:

Wesentlich fir die Erreichung der Projektziele war die Einbindung der Geschaftsfihrung als
Entscheidungstrager in die Steuerungsgruppe, wodurch schnelle Entscheidungen getroffen
und umgesetzt werden konnten. Férderlich war zudem, dass das Thema , Gesundheit” vielen
Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern ein wichtiges Anliegen und das Interesse an BGF entsprechend
hoch ist. Der Austausch in den Gesundheitszirkeln wurde als sehr wichtig erachtet und die
gemeinsam erarbeiteten Losungsvorschlage zeigten den Willen zur konstruktiven Mitarbeit.
Ebenso forderlich war, dass die Projektleitung gleichzeitig auch Belegschaftsvertretung und
Gesundheitsvertrauensperson war und gesundheitsférdernde MaBnahmen des Betriebsrates
in das Projekt einflieBen konnten. Es hat sich jedoch auch gezeigt, dass nicht alle MaBnah-
men, die gefordert wurden, in der Praxis auch angenommen wurden.

Erfolge:
—> BGF-Gutesiegel 2017-2019

2463 HERESCHWERKE aktiv und energievoll

Organisation: Hereschwerke Regeltechnik GmbH

Laufzeit: 30 Monate
Foérdersumme: €20.490,-
Projektpartner/innen: Steiermarkische Gebietskrankenkasse (STGKK), research-team, forum energetix

Co-Finanziers: -

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Gesamtbelegschaft

Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderung

Link und Kontakt: www.hereschwerke.com; DI(FH) Daniela Fidler

Projektbeschreibung:

Entscheidungsgrundlage zur Initiierung dieses Projekts waren die Ergebnisse der Evaluierung
der psychischen Belastung, die das Bedurfnis nach MaBnahmen im Bereich der BGF aufge-
zeigt haben. Ziel des zweieinhalbjahrigen Projektes waren die Férderung des Gesundheits-
bewusstseins, die gesundheitsforderliche Gestaltung der betrieblichen Rahmenbedingungen



sowie die Forderung der Eigenverantwortung und Motivation der Mitarbeiter/innen zu ge-
sundheitsbewusstem Verhalten. Zentrale Projektschritte, die sich im Rahmen des Projektes fur
eine erfolgreiche Umsetzung der BGF zeigten, waren unter anderem die Projektplanung mit
der Installierung einer Steuerungsgruppe sowie einer Projektgruppe, die Sensibilisierung aller
Fuhrungskrafte im Unternehmen sowie Gesundheitsveranstaltungen, Mitarbeiterbefragun-
gen und die MaBnahmenableitungen in Gesundheitszirkeln. Die gesamte Belegschaft hatte
im Projektverlauf die Moglichkeit, sich an den Aktionen zu beteiligen.

Ergebnisse und Fazit:

Als groBe Herausforderung stellte sich die innerbetriebliche Kommunikation heraus, vor al-
lem jene mit den dezentral tatigen Personen. Auch das Commitment auf FUhrungsebene
musste regelmaBig erneuert werden. Wesentliche Erfolgsfaktoren des Projektes waren der
kontinuierli-che Einbezug von Fuhrungskraften und wichtigen Multiplikatoren in wesentli-
che Bereiche und Projektabschnitte. Hirden waren die knappen zeitlichen Ressourcen der
Projektmitarbei-ter/innen und die laufende Sensibilisierung zum Thema Gesundheit Gber die
gesamte Projektlaufzeit hinweg. In Summe handelt es sich um ein erfolgreich abgeschlosse-
nes BGF-Projekt, das einige mogliche Handlungsfelder fur die Zukunft aufzeigt.

2467 BIG BEN

Organisation: STADLMANN TEC GmbH

Laufzeit: 25 Monate
Fordersumme: € 25.400,-
Projektpartner/innen: Steiermarkische Gebietskrankenkasse (STGKK), research-team

Co-Finanziers: -

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Junge Erwachsene, Erwachsene, altere Menschen

Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte fir Mittel- und GroBbetriebe
Link und Kontakt: www.stadlmann-tec.at; marlies.trost-kirchsteiger@stadlmann-tec.at

Projektbeschreibung:

BIG BEN ist der Titel des Projekts zur BGF der STADLMANN TEC GmbH in Seiersberg. Die
Burnout-Erkrankung eines Mitarbeiters sowie die Affinitdt zum Thema Gesundheit des Ge-
schaftsfihrers waren die ausschlaggebenden Griinde fur den Start des Projektes. Die rund
50 Mitarbeiter/innen sind Uberwiegend Techniker/innen aus den Bereichen Maschinenbau,
Elektrotechnik und technische Informatik. Sechs der Mitarbeiter/innen arbeiten in-house, die
restlichen sind in Projekten bei den Kundinnen und Kunden vor Ort tatig. Daher war es ein
besonderes Anliegen, eine unternehmensspezifische Lésung unter Miteinbeziehung aller Mit-
arbeiter/innen zu kreieren und nachhaltig gesundheitsférdernde Strukturen — soweit maglich
auch in Kooperation mit den Kundinn/Kunden zu schaffen. Mit dem research-team, forum
energetix und der Steiermarkische Gebietskrankenkasse wurde professionelles Beratungs-
Knowhow eingebunden.
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Ergebnisse und Fazit:

Mit einer Kick-off Veranstaltung wurde BIG BEN den Mitarbeiter/innen vorgestellt, Belastun-
gen und Ressourcen wurden in einem Workshop erarbeitet, Winsche an die BGF abgefragt
und ,Lust auf mehr” gemacht. In Gesundheitszirkeln wurden dann von den Mitarbeiterin-
nen/Mitarbeitern entsprechende MaBnahmen abgeleitet und die Umsetzung teilweise selbst
organisiert. Die MaBnahmenumsetzungsphase lief ein Jahr, danach wurde das Projekt in ei-
nem Workshop evaluiert und mit der Abschlussveranstaltung ein positives Ende gesetzt. Die
professionellen Planung, in der Kooperation mit Expertinnen und Experten, die umfassen-
de Kommunikations- und Informationsstrategie und die hundertprozentige Rickendeckung
durch die Geschaftsfiihrung waren wichtige Erfolgsfaktoren fur das Gelingen des Projekts.
Zusatzlich waren die Einbeziehung von Mitarbeiterinnen/Miatrbeitern in die Entscheidungs-
prozesse sowie die Abhaltung von Veranstaltungen wahrend der Arbeitszeit férderlich. Die
Ziele konnten weitgehend erreicht werden, wobei vorab mit einer hoheren Beteiligung bei
den MaBBnahmen gerechnet wurde.

Erfolge:
— BGF-Gutesiegel 2017-2019

2478 Aktiv und Vital

Organisation: Tagesmiitter Graz-Steiermark gemeinniitzige Betriebs GmbH

Laufzeit: 27 Monate

Fordersumme: €38.577,-

Projektpartner/innen: Steiermarkische Gebietskrankenkasse (STGKK), SINWIN eingetragenes Unternehmen

Co-Finanziers: Steiermarkische Gebietskrankenkasse

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Fuhrungskrafte und éltere Mitarbeiter/innen

Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte fir Mittel- und GroBbetriebe

Link und Kontakt: www..tagesmuetter..co.gt; e.machacsek@tagesmuetter.co.at;
claudia.schenner@sinwin.at

Projektbeschreibung:

Tagesmutter Steiermark setzte bereits viele MaBnahmen fur die Mitarbeiter/innen um. Das
Unternehmen ist dem Wunsch nach vermehrten Aktivitdten im Gesundheitsbereich mit dem
ganzheitlichen BGF-Ansatz nachgekommen. Mit der Unterzeichnung der BGF-Charta bekann-
te sich das Unternehmen zu den BGF-Grundsatzen. Das Projekt lief Uber etwa zwei Jahre.
Zielgruppe des Projekts waren alle 400 Mitarbeiter/innen an den 13 Standorten. Speziell an-
gesprochen wurden Flhrungskrafte und altere Mitarbeiter/innen. Die Ziele umfassten ubter
anderem den Abbau gesundheitlicher Belastungen, die Starkung der Gesundheitsressourcen,
die Erhaltung der Arbeitsfahigkeit bis zum Pensionsalter, die Erhéhung der Dienstzugehdrig-
keiten, die Steigerung der Nichtraucherquoten, die Reduktion von Langzeitkrankenstande
sowie die nachhaltige Implementierung von BGF im Arbeitsalltag.



Ergebnisse und Fazit:

Es wurden verhaltens- und verhaltnisorientierte MaBnahmen umgesetzt. Als schwierig stellte
sich teilweise das Einbeziehen aller Mitarbeiter/innen dar, vor allem aufgrund der dislozierten
Arbeitsplatze. Das Gesundheitskonzept wurde erfolgreich umgesetzt und hat durch gemein-
same Entwicklung der VerbesserungsmaBnahmen mit den Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern zur
Verbesserung der Gesundheit, aber auch zur Verbesserung der Motivation und der Bindung
der Mitarbeiter/innen geflhrt. Die Evaluierung erfolgte durch die zweite Befragung und die
Krankenstandsauswertung. Samtliche Daten zeigen eine sehr positive Entwicklung. Es konn-
ten in fast allen Bereichen Verbesserungen erreicht werden. BGF wird zu BGM und durch die
Geschéftsfihrung intensiv unterstitzt. Die Weiterfiihrung mit finanziellen und persénlichen
Ressourcen ist gesichert.

Erfolge:
— BGF-Gutesiegel 2017-2019

2479 Mit Arbeit Xsund - MAX

Organisation: Allgemeines 6ffentliches Krankenhaus Hallein

Laufzeit: 28 Monate
Férdersumme: €35.405,-

Salzburger Gebietskrankenkasse (SGKK), Firma Impulse, Firma Komunariko, Firma

Projektpartner/innen: N
Jektp Discover Live Coaching, Oberdsterreichische Gebietskrankenkasse (OOGKK)

Co-Finanziers: SGKK, Arbeitsmarktservice (AMS)

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Pflege- und Betreuungspersonal, Arzteschaft, Fiihrungskréfte des Krankenhauses Hallein
Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte fir Mittel- und GroBbetriebe

Link und Kontakt: www.kh-hallein.at; monika.schorn@kh-hallein.at

Projektbeschreibung:

Zunehmende Belastungsfaktoren in Pflege/Arzteschaft beziehungsweise der konkrete Beleg-
schaftswunsch fihrten zum Start eines umfassenden BGF-Projekts. Nach Unterzeichnung der
BGF-Charta konzipierte die Steuerungsgruppe- in Zusammenarbeit mit der Salzburger Gebiets-
krankenkasse und dem Beraterunternehmen Impulse ein an bisherigen Praxiserfahrungen ori-
entiertes Projekt. Projektziele waren die Gesundheitskompetenzerhéhung, die Verbesserung
der internen Kommunikation, die aktive Mitarbeiterbeteiligung, die FUhrungskraftesensibili-
sierung und die nachhaltige Verankerung der BGF. Zielgruppe des Projektes war die gesam-
ten Belegschaft (Chancengleichheit). Vertiefend wurde auf die spezifischen Anforderungen
von Pflege, Arzten und Fiihrungskréaften eingegangen. Eine reprasentative Steuerungsgrup-
pe lenkte das Projekt. Eine KOMPASS-Befragung und eine Krankenstandsanalyse dienten der
Erstdiagnose. Funf Gesundheitszirkel und ein Workshop zur MaBnahmenplanung generierten
sechs Handlungsfelder und MaBnahmenvorschlage. Daraus entwickelte sich ein umfangreiches
Gesundheitsprogramm (700 Teilnehmer/innen, 50% interne Referentinnen/Referenten). Ver-
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haltnispraventive MaBnahmen wurden laufend in Management Reviews forciert. Umsetzungs-
auftrage wurden teils direkt an die Qualitatssicherung Ubergeben und ein multiprofessionelles
Fuhrungskraftecoaching untersttitzend implementiert.

Ergebnisse und Fazit:

92% der Mitarbeiter/innen waren mit der MaBnahmenumsetzung eher zufrieden bis sehr zu-
frieden. Stressquellen konnten durch verhaltnispraventive Interventionen , entscharft” werden.
Das Sozialklima hat sich trotz der Umbriche im Haus signifikant verbessert. Die angestreb-
te Beteiligungsquote von 30% wurde deutlich Gberschritten. Die Angebotsfokussierung auf
Starkung der psychischen Gesundheit im zweiten Projektjahr war bedarfsgerecht und fand
regen Anklang (Impulswochen zur inneren Starkung). Zwei Drittel der Mitarbeiter/innen sahen
positive Auswirkungen auf die Kommunikation. Die Fortfihrung der BGF wird laut Befragung
gewdinscht. Zu den zentralen Erfolgsfaktoren zahlten die Face-to-face Kommunikation, die
Nutzung interner Ressourcen (Fachreferenten, Moderatoren), die ausgewogene Vorgehens-
weise aus ,Bottom-up” und , Top-down” und das hohe Engagement der Projektgruppe. Die
partizipative Vorgehensweise konnte in Zeiten der betrieblichen Verunsicherung eine Entlas-
tungsfunktion in Form von ,sozialem Kitt” einnehmen.

Erfolge:
— BGF-GUtesiegel 2017-2019

2492 BGF - Beherzt Gesund Fuschl

Organisation: Schloss Fuschl Betriebe GmbH

Laufzeit: 24 Monate

Fordersumme: €19.673,-

Projektpartner/innen: Salzburger Gebietskrankenkasse (SGKK), OSB-Consulting, Frau Mag. Eva Varvier
Co-Finanziers: Salzburger Gebietskrankenkasse

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Alle Mitarbeiter/innen, Fiihrungskrafte

Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsforderungsprojekte fur Mittel- und GroBbetriebe

Link und Kontakt: www.schlossfuschlresort.com; maria.weberschlaeger@schlossfuschl.com

Projektbeschreibung:

Die Schloss Fuschl Betriebe GmbH ist ein Hotellerie- und Gastronomieunternehmen. Das Pro-
jekt startete mit einer Ist-Analyse mit Hilfe des KOMPASS-Fragebogens, der von der Salz-
burger Gebietskrankenkasse ausgewertet wurde. Die Ergebnisse der Auswertung wurden den
Beschaftigten prasentiert sowie schriftlich ausgeteilt. In vier Gesundheitszirkeln arbeiteten 33
Mitarbeiter/innen unter Anleitung eines externen Moderators mit.

Ergebnisse und Fazit:
Sowohl in der Befragung als auch in der Zirkelarbeit wurden fur die Bereiche Ernahrung,



interne Kommunikation, fur die gemeinsame Zielsetzung sowie fir Aus- und Weiterbildung
MaBnahmen vorgeschlagen. Einige der beschlossenen MaBnahmen richteten sich speziell
an Fuhrungskrafte, einige interne Trainings betrafen lediglich bestimmte Mitarbeiter/innen
(ztum Beispiel Deutschkurse). An zahlreichen MaBnahmen hatten jedoch alle Beschaftigte
die Mdglichkeit teilzunehmen. Die Ergebnisse der zweiten Befragung zeigten in einigen Be-
reichen tendenzielle Verbesserungen, in anderen Bereichen war noch kaum eine Verbesse-
rung zu sehen. Das kann daran liegen, dass manche MaBnahmen nicht dem BGF-Projekt
zugeordnet wurden. Dariiber hinaus gab es branchenbedingt eine hohe Fluktuation, was
es schwerer macht, den BGF-Gedanken und die MaBnahmen zu kommunizieren. Hier wird
in Zukunft noch mehr Energie aufgewendet werden. Im Frihjahr 2016 wurde das Projekt in
ein BGM Ubergefihrt. Umgesetzte MaBnahmen werden weiter angeboten und noch nicht
umgesetzte MaBnahmen, die fur sinnvoll erachtet werden, weiterverfolgt. Damit das Thema
Gesundheit nachhaltig aufrechterhalten bleibt, soll es in allen Meetings fur Abteilungsleiter/
innen als fixer Punkt auf die Agenda gesetzt werden. RegelmaBige Befragungen sollen die
Entwicklung und die aktuellen Themen nachverfolgbar und sichtbar machen. Die Bedeutung
der Mitarbeiter/innen fiir das Unternehmen wurde unter anderem in den von den Abteilungs-
leitern erarbeiteten Leitsdtzen festgehalten.

Erfolge:
— BGF-GUtesiegel 2017-2019

2547 BGF im Unternehmen qpunkt

Organisation: gpunkt GmbH

Laufzeit: 19 Monate
Fordersumme: €37.921,-
Projektpartner/innen: Steiermarkische Gebietskrankenkasse (STGKK)

Co-Finanziers: -

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Angestellte, Fiihrungskrafte, Facharbeiter/innen

Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsforderungsprojekte fir Mittel- und GroBbetriebe
Link und Kontakt: www.gpunkt.at; tanja.tabloner@qgpunkt.at

Projektbeschreibung:

Das Unternehmen ist im Bereich Warmetechniklésungen tatig und ist in den letzten Jahren
stark gewachsen. Dadurch zeigte sich auch der Bedarf von BGF im Sinne einer Organisati-
onsentwicklungsstrategie. Der Geschaftsfihrung sowie der internen Projektleitung war es ein
wesentliches Anliegen, im Unternehmen Bewusstsein fir BGF zu schaffen, und beide waren
aktiv in den Prozess einbezogen. Ziele des Projektes waren unter anderem die Ermittlung und
Reduktion von potenziellen gesundheitlichen Risikofaktoren, die Starkung des Gesundheitsbe-
wusstseins und die Hebung des Wohlbefindens der Mitarbeiter/innen am Arbeitsplatz sowie die
Verbesserung des Fhrungsverhaltens, die Effizienzsteigerung durch Verbesserung von Arbeits-
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ablaufen und die Verbesserung der Arbeitszufriedenheit/Motivation. Das Projekt folgte dem
klassischen BGF-Zyklus und sollte in eine dauerhafte Strukur Ubergefuhrt werden. Der Aufbau
interner Kompetenzen war eine wesentliche Komponente.

Ergebnisse und Fazit:

Das Projekt wird als voller Erfolg angesehen. MaBnahmen, Mitarbeiterbefragung und Ge-
sundheitszirkel sollen fortgefiihrt werden. Arbeitszeit der Projektleitung bleibt Uber das Pro-
jektende hinaus fur BGF reserviert. Forderliche Faktoren waren, dass die Geschaftsfiihrung
und die Fihrungskrafte stets voll hinter dem Projekt gestanden sind und die entsprechenden
Ressourcen zur Verfligung gestellt haben. Die Teilnahme der Gebietskrankenkasse am Projekt
war ebenso férderlich wie auch der Austausch mit anderen BGF-Verantwortlichen. Der Be-
darf an klarer, friihzeitiger und regelmaBiger Kommunikation an alle Mitarbeiter/innen - auch
in Bezug auf Projektstand und Ablauf — ist eine wesentliche Lernerfahrung. Ein starkeres,
mehrkopfiges internes Projektteam ist ebenfalls empfehlenswert.

Erfolge:
— BGF-Gutesiegel 2017-2019

2569 Betriebliche Gesundheitsforderung FWT

Organisation: FWT Composites & Rolls

Laufzeit: 19 Monate
Fordersumme: €10.669,-
Projektpartner/innen: Niederdsterreichische Gebietskrankenkasse (NOGKK)

Co-Finanziers: -

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Fuhrungskréfte, Lehrlinge, Arbeiter/innen und Angestellte
Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsforderungsprojekte fur Mittel- und GroBbetriebe
Link und Kontakt: www.fwt.at; e kalchgruber@fwt.at

Projektbeschreibung:

FWT ist ein Produktionsbetrieb im Bereich Walzen, Rohre etc. mit Sitz in Neunkirchen. Das Pro-
jekt wurde von der Nieder6sterreichischen Gebietskrankenkasse begleitet. Nach Unterzeichnung
der BGF-Charta wurden die Mitarbeiter/innen in der Kick-Off-Veranstaltung Uber den gesamten
Ablauf des Projektes FIT WIE TURNSCHUH sowie dessen Ziele informiert. Der klassische BGF-Pro-
jektmanagementzyklus begann mit einer Analyse der Ist-Situation durch eine Mitarbeiterbefragung
mittels KOMPASS-Fragebogen sowie einer Krankenstandanalyse. Zur Sensibilisierung der Zielgrup-
pen wurde ein Workshop fiir Fihrungskrafte durchgefiihrt, danach folgten die Gesundheitszirkel
fir Arbeiter/innen, Angestellt und Lehrlinge, in denen die Entwicklung und Planung spezifischer,
gesundheitsfordernden MaBnahmen erfolgte. Im Rahmen der Umsetzungsphase wurden die The-
menschwerpunkte gesunder Ricken, gesunde Erndhrung und Raucherentwdhnung gesetzt. Zum
Abschluss des Projektes wurde eine neuerliche Befragung der Mitarbeiter/innen sowie eine neuer-
lich Krankenstandanalyse durchgefiihrt, um den Erfolg des Projekts belegen zu kénnen.



Ergebnisse und Fazit:

Vor allem die Methode der Gesundheitszirkel erwies sich als sehr erfolgreich, weil durch die
Beteiligung aller Gruppen von Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern groBes Interesse an dem Projekt
FIT WIE TURNSCHUH geweckt wurde. Eine Mitarbeiterin wurde zur Gesundheitszirkel-Mode-
ratorin ausgebildet um auch nach Projektende die Fortfihrung des Projekts zu gewahrleisten.
Ein zweitdgiger Workshop zum Thema richtiges Arbeiten am Arbeitsplatz und Umgang mit
Arbeitsmitteln sowie mit den unterschiedlichen Arbeitsumgebungen im Betrieb, in den alle Mit-
arbeiter/innen eingebunden waren, wurde durchgefiihrt. Im Rahmen der zweiten Befragung
konnte eine signifikante Verbesserung in den Bereichen Arbeitszufriedenheit, Soziales, Korper
(Ernéhrung, Bewegung) und Seele (Arbeitsmotivation) festgestellt werden.

Erfolge:
— BGF-Gutesiegel 2017-2019

2623 BGM bei BGD

Organisation: Obendrauf & Steiner GmbH

Laufzeit: 12 Monate

Fordersumme: €9.844,-

Projektpartner/innen: INVOLUTION Consulting

Co-Finanziers: Steiermarkische Gebietskrankenkasse (STGKK)
Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Arbeitsplatz/Betrieb

Zielgruppe(n): Alle Mitarbeiter/innen und Fuhrungskrafte
Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderungsprojekte fir Kleinbetriebe
Link und Kontakt: www.bgd.at; buchhaltung@bgd.at

Projektbeschreibung:

Die Firma BGD beschaftigt sich mit Beschriftungen, Grafik und Druck in der Steiermark. Durch
die raschen Verdnderungen in der Branche, dem Zuwachs an Komplexitat und Leistungsver-
dichtung, verbunden mit immer kirzeren Fristen ist die Belastung der einzelnen Mitarbeiter/
innen deutlich gestiegen. Zu den Belastungen des Wettbewerbs am Markt kommen bran-
chenspezifische Belastungen hinzu wie Larmbelastung durch Maschinen oder die einseitige
korperliche Belastung durch oft wiederholte Bewegungen. Das Konzept setzt zum einen bei
der Starkung vorhandener Ressourcen an und zum anderen bei der Bewusstseinsbildung fiir
Gesundheit bei den Mitarbeiter/innen. Psychische und physische Gesundheit aller Mitarbeiter/
innen sollten erhalten beziehungsweise gestarkt werden.

Ergebnisse und Fazit:

Nach der Sensibilisierung der Steuerungsgruppe fir BGF wurde eine Befragung der Mitarbeiter/
innen durchgefuhrt, die Aufschluss Gber die Ist-Situation im Unternehmen gab. Zu Projektbeginn
gab es keine Personen im Unternehmen mit besonderen Kenntnissen zu BGF. Im Projektverlauf
besuchte die Projektleiterin ein entsprechendes Seminar des FGO, die Fiihrungskrafte wurden in
Workshops sensibilisiert und die Mitarbeiter/innen konnten sich Wissen in Gesundheitszirkeln
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beziehungsweise in diversen MaBnahmen aneignen. Durch die Erarbeitung des Leitbildes, in dem
der Bereich BGF einen tragenden Pfeiler darstellt, sowie die Optimierung von Arbeitsabldufen
und die Steigerung optimaler Arbeitsbedingungen sowie die personliche Férderung der einzel-
nen Mitarbeiter/innen wurden die Ziele des BGF-Projektes erreicht. Ein langfristiges Gesundheits-
management soll auf den Projekterfolg aufbauen und dadurch den erarbeiteten Mehrwert im
Unternehmen sichern.

2710 Wir schiitzen Leben - Auch unser eigenes

Organisation: ELVG Bentlage

Laufzeit: 9 Monate
Fordersumme: € 7.500,-
Projektpartner/innen: Wiener Gebietskrankenkasse (WGKK)

Co-Finanziers: -

Evaluator/innen: Selbstevaluation

Setting(s): Betriebe

Zielgruppe(n): Mitarbeiter/innen
Themenbereich(e): Betriebliche Gesundheitsférderung
Link und Kontakt: www.elvg.at; Susanne Bentlage

Projektbeschreibung:

ELVG Bentlage ist ein Wiener Familienunternehmen fur Sicherheitstechnik mit 18 Mitarbeiterin-nen
und Mitarbeitern. Die meisten von diesen sind mannliche Techniker im AuBendienst, das Durch-
schnittsalter der Beschaftigten betragt 46 Jahre. Demzufolge lag ein groBer Schwerpunkt des Pro-
jektes darauf, altere Mitarbeiter/innen moglichst lange im Betrieb zu halten. Vor allem die Wech-
selwirkung von psychischer und physischer Gesundheit war ein groBes Anliegen. AuBerdem war es
Ziel, alle Beschaftigten darin zu fordern, sich praventiv mit dem Thema Gesundheit auseinanderzu-
setzen, um ihr Gesundheitsbewusstsein nachhaltig zu starken, damit das bereits vorhandene gute
Betriebsklima erhalten bleibt. In der Methodik kam das Kleinbetriebsmodell des Netzwerkes fur
Betriebliche Gesundheitsférderung zum Einsatz. Nach dem Kick-Off und der Mitarbeiterbefragung
mittels TED-Abfrage folgten das Gesundheitsgesprach mit der Geschéaftsfiihrung sowie gemein-
same Gesundheitsworkshops mit allen Mitarbeiter/innen. Im Anschluss an die MaBnahmenum-
setzung wurde eine Selbstevaluation, unterstitzt von der WGKK als Projektpartner durchgefihrt.

Ergebnisse und Fazit:

Das Vorgehen nach dem Kleinbetriebsmodell hat in diesem Betrieb hervorragend funktio-
niert. Die definierten Ziele konnten sehr gut erreicht werden. Es konnten sich alle Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter beteiligen. Die MaBnahmenumsetzung erfolgte in vorbildlicher Weise
und fand Uberwiegend wahrend der Arbeitszeit statt, mit Ausnahme der Intervention zum
Teambuilding. In Summe handelt es sich um ein gelungenes, sehr engagiertes BGF-Projekt
aus dem Segment der Kleinbetriebe, das motiviert und partizipativ umgesetzt wurde.

Erfolge:
—> BGF-Gutesiegel 2017-2019



4.3.3 Kommunale Projekte — ,Gemeinsam gesund in ...”

Im Rahmen der Kategorie ,, Gemeinsam gesund in...."” werden kleine Pilotprojekte mit einer
Fordersumme von € 2.500 bis maximal € 10.000,- auf kommunaler Ebene unterstltzt. Vor-
gabe seitens des FGO ist, dass sich die Projekte am thematischen Schwerpunkt , Auf gesunde

Nachbarschaft!” orientieren.

Organisation: Gemeinde, Stadt oder Stadtteil

Laufzeit: 12-24 Monate
Fordersumme: € 2.500,- bis maximal € 10.000,-

. . Vereine, Bildungs- und Gesundheitseinrichtungen,
Projektpartner/innen:

Pensionistenvereinigungen sowie weitere Einrichtungen des Settings

Co-Finanziers:

Eigenmittel

Evaluator/innen:

Selbstevaluation / Reflexion

Im Jahr 2016 wurden 14 Projekte dieser Kategorie in folgenden Gemeinden und Stadten bezie-

Setting(s): Gemeinde / Stadt/ Stadtteil
Zielgruppe(n): Gemeindeburger/innen, definierte Personengruppen innerhalb der Gemeinde
Themenbereich(e): Nachbarschaft, psychosoziale Gesundheit, Bewegung, Erndhrung

hungsweise Stadtteilen abgeschlossen:

Gemeinde/Stadt(teil)

Projekttitel und Nummer

Marktgemeinde Bad Gams

Kooperationsprojekt: Gesunde Nachbarschaft (2445)

Stadtgemeinde Deutschlandsberg

Kooperationsprojekt: Gesunde Nachbarschaft (2446)

Gemeinde Kloster

Kooperationsprojekt: Gesunde Nachbarschaft (2447)

Marktgemeinde Heiligenkreuz am Waasen

,Essbare Gemeinde” (2474)

Gemeinde GroBwarasdorf

,Gemeinsam gesund in GroBwarasdorf” (2483)

Marktgemeinde St. Martin an der Raab

Kooperationsprojekt: Gemeinsam gesund in Minihof-Liebau, Muhlgraben
und St. Martin an der Raab (2501)

Marktgemeinde Minihof-Liebau

Kooperationsprojekt: Gemeinsam gesund in Minihof-Liebau, Muhlgraben
und St. Martin an der Raab (2503)

Gemeinde Muhlgraben

Kooperationsprojekt: Gemeinsam gesund in Minihof-Liebau, Mihlgraben
und St. Martin an der Raab (2507)

Gemeinde Birgitz

Die Gesunde Gemeinde (2537)

Stadtteil Strassgang (Graz)

Gemeinsam gesund in Strassgang 2020 (2548)

Gemeinde Sieggraben

Gemeinsam gesund in Sieggraben (2551)

Gemeinde Markt Allhau

Gesunde Nachbarschaft - gesunde Bevolkerung (2577)

Marktgemeinde Nenzing

Mutter/Vater sein - Gemeinsam gesund in Nenzing (2582)

Gemeinde Altendorf

Gemeinsam gesund in Altendorf (2617)
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Zusammenfassende Beschreibung der Projekte::

Die angefuhrten Vorhaben richteten sich mehrheitlich an alle Einwohner/innen, legten aber
auch Augenmerk auf die Einbindung und Unterstlitzung von Personengruppen, die weniger
am sozialen Leben teilhaben oder hohen Belastungen ausgesetzt sind. Zudem wurden un-
ter Beriicksichtigung der Starkung des sozialen Zusammenhalts beziehungsweise dem Thema
Nachbarschaft teilweise auch spezifische Themenbereiche wie gesunde Erndhrung oder Bewe-
gung in den Projekten bertcksichtigt. Die priméaren Ziele dieser Projekte waren, das Gesund-
heitsbewusstsein der Birger/innen zu starken und die Rahmenbedingungen fir einen gesund-
heitsforderlichen Lebensstil zu verbessern.

Zur Sicherung der Nachhaltigkeit wurden in den Gemeinden Arbeitsgruppen und Projektsteue-
rungsgruppen, bestehend aus Vertreterinnen und Vertretern verschiedener Vereine, Partnerin-
nen und Partnern sowie der Gemeinde selbst, eingerichtet. Diese sollen gewahrleisten, dass
auch nach Projektende Gesundheitsférderung in den Gemeinden umgesetzt wird und der
Strukturaufbau fur Gesundheitsférderung erhalten bleibt.

Zwei Projektvorhaben wurden jeweils in Kooperation von drei Gemeinden gemeinsam durchge-
fuhrt. Dabei handelte es sich um ,, Gesunde Nachbarschaft” der Gemeinden Bad Gams, Deutsch-
landsberg und Kloster sowie um , Gemeinsam gesund in Minihof-Liebau, Muahlgraben und St.
Martin an der Raab”. Die MaBnahmenplanung erfolgte dabei gemeindelbergreifend und die
Birger/innen konnten sich an den Aktivitaten aller teilnehmenden Gemeinden beteiligen.

Ergebnisse und Fazit:

Das Ubergeordnete Thema ,Auf gesunde Nachbarschaft!” erwies sich als niederschwelliger
Zugang, Uber den es moglich ist, gesundheitsférdernde Inhalte und Themen beziehungsweise
Fragestellungen vertieft zu bearbeiten. So konnten entsprechende Gesundheitsférderungsaktivi-
taten in allen Projekten umgesetzt werden.

Zum Erfolg haben vor allem folgende Voraussetzungen beigetragen:

— die Unterstitzung durch die Gemeinde als Organisation beziehungsweise durch die Birger-
meisterin/den Blrgermeister

die Mitarbeit eines etablierten Projektteams

die Einrichtung von Arbeitsgruppen

die partizipative Gestaltung wichtiger Entscheidungsprozesse

die Einbeziehung der Gemeindebevolkerung beziehungsweise der Schwerpunktzielgruppen
in die MaBnahmenplanung und -umsetzung
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4.3.4 Projekte Fort- und Weiterbildung

Im Jahr 2016 wurden folgende 18 Projekte dieser Kategorie abgeschlossen:

2450
2540
2565
2614
2619

2624
2629

2630
2634
2655

2667
2675
2680
2693
2696
2699
2700
2715

Universitatslehrgang Master of Public Health (ULG MPH) Vienna 2013-2015
10. Armutskonferenz

Nachhaltigkeitskonferenz

7. Osttiroler Selbsthilfetag 2015

6. Internationale Public Health Summer School Graz , Gesundes Altern:
Realitat und Fiktion”

Tagung Gesundheitsférderung durch Chancengerechtigkeit und Outreach- Arbeit
20. Osterreichisches Netzwerk Gesundheitsférderer Krankenh&user und
Gesundheitseinrichtung (ONGKG) Konferenz

Tagung ,Human Quality Management”

,uUnd dennoch muss ich wachsen...”

Evidenzbasierung in der Gesundheitsforderung:

Anspruch, Wirklichkeit und Beitrag der Evaluation

13. Fachtagung , Uber Sexualitat und Sinnlichkeit mit Kindern reden”

Tag der Selbsthilfe WiG

25 Jahre Dystonie Selbsthilfe in Osterreich

Multiplikatoren pragen das Image

Tagung der Geusndheitsreferentinnen- Pddagoginnengesundheit im Fokus
20. Informationstagung zur Betrieblichen Gesundheitsférderung

2. Enquete zur Betrieblichen Gesundheitsférderung

2. Kongress fir Schulgesundheit 2016
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5  Gesundheitsférderung in der Praxis

5.1 Das kommunale Setting: Gemeinde,
Stadt(teile) und Regionen

Grundlagen fir Handlungsansatze kommunaler Gesundheitsférderung sowie deren Bedeu-
tung werden in verschiedenen nationalen Strategien und Programmen ausgewiesen. Bei-
spielsweise in der Osterreichischen Gesundheitsférderungsstrategie, dem Osterreichischen
Gesundheitsziel 1 (Gesundheitsforderliche Lebens- und Arbeitsbedingungen fur alle Bevélke-
rungsgruppen durch Kooperation aller Politik- und Gesellschaftsbereiche schaffen) oder dem
50-Punkte-Integrationsplan.

Dem FGO ist es daher ein Anliegen, Gemeinden, Stadte oder Stadtteile sowie Regionen als
Partner/innen fur die Umsetzung von Gesundheitsférderungsprojekten zu gewinnen und die-
se entsprechend zu unterstitzen.

Offentlichkeitsarbeit und Vernetzung im Bereich kommunale Gesundheitsférderung
Aufbauend auf den gewonnen Erfahrungen der letzten Jahre waren 2016 Nutzung, Mobili-
sierung und Vernetzung bestehender Strukturen sowie die Verbreitung von Hilfestellungen
zur Umsetzung kommunaler Gesundheitsférderung wichtige Aktivitaten des FGO.

Um kommunale Entscheidungstrager ber die vom FGO durchgefiihrten Aktivitdten (zum Bei-
spiel die Initiativen ,, Auf gesunde Nachbarschaft!” und ,50 Tage Bewegung” oder Seminare
far Burgermeister/innen und Amtsleiter/innen) zu informieren sowie fir Gesundheitsforde-
rungsthemen zu sensibilisieren, erfolgten Teilnahmen am 66. Osterreichischen Stadtetag in
Innsbruck sowie am 62. Osterreichischen Gemeindetag in Klagenfurt. Im Zuge dessen wurden
neue Informationsmaterialien entwickelt und ein Quizrad als interaktives Element zur leichteren
Kontaktaufnahme mit den Veranstaltungsteilnehmerinnen/-teilnehmern eingesetzt.

Parallel dazu wurden Beitrage zur Gesundheitsférderung und zu den diesbezlglichen Aktivi-
taten des FGO auf kommunaler Ebene fiir kommunale Fachzeitschriften erarbeitet.

Der regelmaBige Austausch und die Zusammenarbeit mit Organisationen, die ebenso auf
kommunaler Ebene aktiv sind, stellten ein weiteres wichtiges Arbeitspaket im FGO dar. So
erfolgten beispielsweise Vernetzungsgesprache mit der Bundesarbeitsgemeinschaft fur Sozi-
alraumentwicklung (BASE), dem Netzwerk Zukunftsraum Land, dem Organisationsteam der
Blrgermeister-Vernetzungstreffen (Forum Alpbach) sowie mit Vertretungen der ,, Gesunden
Gemeinden”- Programme in den Bundesldandern.

Dariiber hinaus diskutierte eine Vertreterin des FGO im Rahmen einer Podiumsdiskussion der
IRE-Fachkonferenz , Gesundheit fur alle” mit weiteren Expertinnen und Experten die Még-
lichkeiten und Herausforderungen der regionalen Gesundheitsférderung mit besonderem
Fokus auf Chancengleichheit.



Handlungsansatze der Gesundheitsférderung in Osterreich zur Beriicksichtigung der Zielgruppe
Lgeflichtete Menschen/Asylwerbende” wurden vom FGO im Rahmen eines Artikels im Journal
Gesundheitsforderung (3/2016, Conrad Verlag) aufgearbeitet. Zudem wurde ein Austausch mit
Vertretungen des Osterreichischen Integrationsfonds und des FGO organisiert. Dieser hatte das
Ziel, Méglichkeiten der Zusammenarbeit und der gegenseitigen Unterstiitzung zu analysieren.

Kommunale Gesundheitsférderungsprojekte
Der FGO selber legte seit 2013 einen Schwerpunkt auf die Umsetzung der Initiative , Auf
gesunde Nachbarschaft!” (siehe dazu 5.6.2).

Auch die Forderschiene ,Gemeinsam gesund in..."” fokussiert seit dem Jahr 2013 auf das
Leitthema , Auf gesunde Nachbarschaft!”. Die durchgefiihrten Aktivitdten zur Offentlich-
keitsar-beit und Vernetzung zeigten, dass das Thema Nachbarschaft einen niederschwelligen
Zugang zu Themenbereichen der Gesundheitsférderung ermdéglicht. Dies spiegelte sich auch
in den entsprechenden Férderansuchen wieder. Alle abgeschlossenen ,, Gemeinsam gesund
in..."-Projekte werden auch auf der Website www.gesunde-nachbarschaft.at mittels Kurz-
beschreibungen dargestellt.

Im Rahmen der Férderkategorie ,Praxisorientierte Projekte” war es aber auch moglich, kom-
munale Gesundheitsforderungsprojekte mit einem anderen Schwerpunkt einzureichen. Be-
sonders haufig handelte es sich hier um Projekte der Regional- oder Stadtentwicklung, in
denen Gesundheitsférderungsthemen entsprechend aufgegriffen wurden.

Biirgermeister/innen-Seminare

Die Lebenswelt Gemeinde/Stadt tragt als Wohn-, Freizeit- und Arbeitswelt besondere Verant-
wortung fur die Gesundheitschancen der Menschen. Einerseits gestaltet sie mit ihren Rah-
menbedingungen andere Lebenswelten wie Schulen und Betriebe mit, andererseits sind Uber
sie Menschen erreichbar, zu denen es sonst kaum einen strukturierten Zugang gibt, die aber
aus gesundheitsbezogener Sicht besonderer Aufmerksamkeit bedirfen. Es sind dies zum Bei-
spiel altere oder nicht erwerbstatige Personen, Kleinkinder oder Gruppen sozial Benachtei-
ligter. Unterschiedliche Zielgruppen haben unterschiedliche Bedirfnisse. Die Burgermeister/
innen der Gemeinden und Stadte nehmen dabei eine besondere Rolle ein, denn sie sind
Verantwortungstrager/innen und Umsetzer/innen im Spannungsfeld von Politik, dem Bedarf
der Bevolkerung und den BedUrfnissen der eigenen Person.

Um dieser Zielgruppe Gesundheitsférderung naher zu bringen, fiihrt der FGO seit 2009 gemein-
sam mit dem Gemeindebund eine Seminarreihe durch, die den Bedurfnissen der Birgermeister/
innen in klarer und kompakter Form entgegenkommt. Ziel ist es, bei den Teilnehmerinnen und
Teilnehmern einerseits das Bewusstsein dafir zu scharfen, wie durch strukturelle Verénderun-
gen auf kommunaler Ebene gesundheitsférderliche Rahmenbedingungen geschaffen werden
koénnen, und andererseits auch zum Refelektieren der eigene Gesundheit anzuregen.

Aufgrund der erhéhten Nachfrage von Seiten der Leiter/innen der Gemeindebediensteten
wurden die Seminare auch fir Amtsleiter/innen ge6ffnet. Es haben 2016 vier weitere Semi-
nare mit 36 Teilnehmerinnen/Teilnehmern erfolgreich stattgefunden.
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5.2 Gesundheit und Arbeit/Betriebliche
Gesundheitsférderung

Betriebliche Gesundheitsférderung (BGF) umfasst entsprechend der Luxemburger Deklarati-
on zur Betrieblichen Gesundheitsférderung in der Europaischen Union (1997) alle gemeinsa-
men MaBnahmen von Arbeitgeberinnen/Arbeitgebern, Arbeitnehmerinnen/Arbeitnehmern
und der Gesellschaft zur Verbesserung von Gesundheit und Wohlbefinden am Arbeitsplatz.

Die Kombination von Ansdtzen zur Schaffung addquater, unterstlitzender Bedingungen
und Strukturen im Setting Arbeitswelt in Verbindung mit der Befdhigung der Menschen,
ihren Lebensstil gestinder zu gestalten, macht — kurz gefasst — das Wesen der BGF aus.
Dies korrespondiert direkt mit den Osterreichischen Gesundheitszielen, konkret mit dem Ziel
1 ., Gesundheitsférderliche Lebens- und Arbeitsbedingungen fur alle Bevélkerungsgruppen
durch Kooperation aller Politik- und Gesellschaftsbereiche schaffen” sowie mit dem Ziel 3
.Gesund-heitskompetenz der Bevolkerung starken”. Empowerment gehdrt in der BGF zu
den Qualitatskriterien und ist somit ein wesentlicher Bestandteil im Umsetzungsprozess von
BGF-Projekten und ein Erfolgsfaktor zur Sicherung der Nachhaltigkeit. Auch im Nationalen
Aktionsplan Bewegung werden das Arbeitsumfeld und die BGF als geeignete Handlungsebe-
nen beziehungsweise Strategien ausfihrlich behandelt.

Ziel 5 ,Durch sozialen Zusammenhalt die Gesundheit starken” findet im Ansatz des Sozial-
kapi-tals von Organisationen Niederschlag. Dieser richtet den Blick auf zwischenmenschliche
Beziehungen und gemeinsame Uberzeugungen, Werte und Regeln im Betrieb. Diversitéts-
und Genderaspekte werfen in diesem Zusammenhang oftmals zentrale Fragestellungen auf.
Dieser Ansatz wird um die Berlcksichtigung weiterer wesentlicher Aspekte, wie der zentralen
Bedeutung der psychosozialen Gesundheit in der modernen Dienstleistungsgesellschaft un-
ter der Bezeichnung , Kultur der Achtsamkeit fur Gesundheit”, erganzt. Auch der Fehlzeiten-
report 2012 widmet sich ausfuhrlich dem Thema Unternehmenskultur und deren Bedeutung
fur die Gesundheit der Belegschaften. Der FGO wird daher auch in Zukunft bereits bei der
Konzipierung und Begutachtung von Projektantragen sowie beim Umsetzungscontrolling
von BGF-Projekten groBes Augenmerk auf die ausreichende Berlcksichtigung von verhal-
tens- und verhéltnisorientierten MaBnahmen zur Starkung der psychosozialen Gesundheit im
Setting Arbeitswelt legen.

Auch die Nutzung von Synergien durch gelingende Ausgestaltung von Nahtstellen zwischen
BGF und dem Schutz der Arbeitnehmer/innen im Rahmen der Evaluierung psychischer Be-
lastungen wird seitens des FGO unterstiitzt. Dadurch leistet der FGO nicht nur einen Bei-
trag zum Ziel 9 ,Psychosoziale Gesundheit in allen Bevélkerungsgruppen starken”, sondern
schafft in vielen Betrieben die Grundlage fur die Implementierung eines betrieblichen Ge-
sundheitsmanagements.



5.2.1 Projektférderung im Bereich BGF

Nach wie vor sind aufgrund der Struktur der 6sterreichischen Betriebslandschaft Klein- und
Mittelbetriebe (KMU), und hier besonders Klein- und Kleinstbetriebe, im Fokus der Férderun-
gen durch den FGO.

Der FGO setzte in der Férderung auch 2016 einen Schwerpunkt auf Betriebe, die zu einem
hohen Anteil niedrig qualifizierte und/oder gering entlohnte Mitarbeiter/innen beschaftigen,
die besondere gesundheitliche Belastungen und einen besonderen Bedarf an Intervention
hinsichtlich gesundheitlicher Chancengerechtigkeit aufweisen, sowie auf Betriebe, bei deren
Mitarbeitenden hinsichtlich kérperlicher und/oder psychischer Beanspruchung ein hoher Be-
lastungsgrad besteht. Auch im Jahr 2016 waren weibliche Arbeitskrafte, vor allem Arbeite-
rinnen und Frauen in Teilzeitbeschaftigungsverhaltnissen, die zentrale Zielgruppe beantragter
BGF-Projekte.

Wie erfolgreiche Pilotprojekte zeigten, kann die Zusammenarbeit von Interessensvertretun-
gen auf Branchenebene (Gewerkschaften, Innungen, Fachverbande) einen niederschwellige-
ren Zugang zu BGF in Klein- und Mittelbetriebe (KMU) ermdéglichen. Daher wird dieser Ansatz
durch den FGO weiterverfolgt. Insbesondere sollen dabei Branchen Beachtung finden, deren
Beschaftigte besonderen Bedarf an Gesundheitsférderung aufweisen (zum Beispiel Bau, Me-
tall). Der FGO will damit einen Beitrag dazu leisten, Menschen langer gestinder im Arbeitsle-
ben zu halten und vorzeitige, gesundheitsbedingte Pensionierungen zu vermeiden.

Weiters sollen Projekte, bei denen folgende Themen beziehungsweise Aspekte wesentlich
sind, bevorzugt gefordert werden:

—> Gesundes Fihren

— Migration

—> Alter(n)sgerechtigkeit

—> Gender/Diversitat

5.2.2 BGF-Aktivitaten und Angebote

BGF ist ein integraler Bestandteil der Osterreichischen Gesundheitsziele mit dem eigenen
Wirkungsziel , Arbeitswelten, insbesondere Betriebe, die sich systematisch und strukturiert
mit dem Erhalt und der Verbesserung von Gesundheit auseinandersetzen, ausbauen”. 2016
standen fur den FGO die Weiterentwicklung und die Ausweitung der MaBnahmen zur Qua-
litatssicherung in der BGF im Zentrum, die im Dialog mit den Partnerinnen/Partnern und
Stakeholdern der BGF in Osterreich umgesetzt wurden. Ein Fokus des FGO lag hier auf der
Verbesserung von gesundheitlicher Chancengerechtigkeit und Gesundheitskompetenz.

Diesbeziiglich unterstiitzte der FGO die Qualitats- und Nachhaltigkeitssicherung von BGF
durch die Férderung des Osterreichischen Netzwerks fir Betriebliche Gesundheitsférderung
(ONBGF) und dessen dreistufiges Qualitatssicherungsprogramms (BGF-Charta, -GUtesiegel,
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-Preis). Der FGO setzte das bewdhrte Fort- und Weiterbildungsprogramm BGF Know-how
im Sinne des Kapazitatsaufbaus in Unternehmen, das hei3t von betriebsinternen Akteurin-
nen und Akteuren, fort. Das Programm wird regelméaBig an die Bedurfnisse der Zielgruppe
angepasst, wobei der Fokus in den einzelnen Seminaren verstarkt auf den operativen Um-
setzungsmaoglichkeiten, insbesondere Projektleitung, Gesundes Fihren, Gesundheitszirkel
und Nachhaltigkeit von BGF, von Genderaspekten und Chancengerechtigkeit liegt. Zusatzlich
wurden alle Fort- und Weiterbildungsangebote des FGO (unter anderem BGF Know-how)
zur weiteren Qualitatssicherung und Zukunftsplanung einer ergebnisbewertenden Evaluation
unterzogen, die bei der Detailplanung fur die kommenden Jahre bertcksichtig wird.

Um die qualitatsvolle Verbreitung der BGF von Kleinstbetrieben voranzutreiben hat sich der
FGO 2016 verstarkt methodischer Fragen der Umsetzbarkeit von BGF in Klein- und Kleinstbe-
trieben angenommen. Dazu wurde ein Pilotprojekt mit strategischen und operativen Partne-
rinnen und Partnern begonnen, unter anderem mit dem Hauptverband der &sterreichischen
Sozialversicherungstrager, der Sozialversicherung der gewerblichen Wirtschaft, der Wirt-
schaftkammer Osterreich und dem ONBGF.

Wichtige Treiber fur Betriebe, sich fir BGF zu entscheiden, sind Wirschaftlichkeit und Wirk-
samkeit von BGF. Einige Studien und Ubersichtsarbeiten kénnen diese fiir Aspekte der BGF
bereits belegen. Zur Wissensverbreitung und Sensibilisierung zu diesen Themen hat der FGO
gemeinsam mit dem Hauptverband der &sterreichischen Sozialversicherungstrager und dem
ONBGF die Uberarbeitung eines praxisnahen Factsheets in Auftrag gegeben, das 2017 er-
scheinen und einer interessierten Offentlichkeit naher gebracht werden soll.

Zur qualitativen Weiterentwicklung werden dartber hinaus Aspekte der gesundheitlichen
Chancengerechtigkeit in der BGF in einem Leitfaden weiter ausgearbeitet, der betriebsinter-
ne Akteurinnen/Akteure (zum Beispiel BGF-Projektleiter/innen), aber auch BGF-Berater/innen
und Evaluatorinnen/Evaluatoren bei der detaillierten Planung und Durchfihrung von BGF-
Projekten unterstitzen sowie fur das zunehmend wichtigere Thema der gesundheitlichen
Chancengerechtigkeit weiter sensibilisieren soll.

Im Anschluss an die vom FGO in Kooperation mit Partnerorganisationen aus Deutschland
und der Schweiz erfolgreich umgesetzte 2. BGF-Dreildndertagung in Bregenz haben 2016
die Planungsarbeiten fur die 3. BGF-Dreilandertagung, die 2018 in Konstanz stattfinden wird,
begonnen.



5.3 Gesundheitsférderung mit Sozial- und
Beratungseinrichtungen - Transferinitiative
~Wirksames verbreiten”

Seit 2012 ist das Setting ,Beratungs- und Sozialeinrichtung” ein Férderschwerpunkt des
FGO. Damit soll das vorrangige Ziel des FGO, die , gesundheitliche Chancengerechtigkeit” zu
fordern, gestarkt werden.

Durch das Gewinnen von Antragstellerinnen und Antragstellern aus Beratungs- und Sozialein-
richtungen soll es vor allem gelingen, genau jene Settings flr Gesundheitsférderung zu errei-
chen, in denen sich sozial und gesundheitlich benachteiligte Menschen aufhalten, beziehungs-
weise jene, die mit ihren Angeboten und MaBnahmen eben diese Zielgruppe ansprechen.

Auch 2016 wurden Sozialeinrichtungen eingeladen, Projekte zur Férderung beim FGO ein-
zureichen. Diese Einladung haben mehrere Sozialeinrichtungen angenommen und Projekte
eingereicht. Im Sinne von gezielten Schwerpunktsetzungen wurden in eigenen Initiativen,
wie zum Beispiel , Auf gesunde Nachbarschaft!” (siehe 5.6.2) und der Transferinitiative, kon-
kret Akteurinnen und Akteure aus diesem Bereich darauf angesprochen, gemeinsam mit
dem FGO Projekte umzusetzen. Diese GesundheitsférderungsmaBnahmen sind ein wichtiger
Schritt zur Schaffung gesundheitlicher Chancengerechtigkeit.

Jeder der folgenden Schwerpunkte wurde mit Kooperationspartnerinnen/Kooperationspart-
nern, die in Vorbildprojekten aktiv waren, bearbeitet. Die gesamte Transferinitiative wurde
von einem Team der Gesundheit Osterreich GmbH extern evaluiert.

5.3.1 Gesundheitsférderung fur Lehrlinge in
uberbetrieblichen Lehrausbildungseinrichtungen

Transferprozess, Projektstruktur, Netzwerke

Die Transferinitiative fir Lehrlinge in Uberbetrieblichen Lehrausbildungseinrichtungen (UBA)
baute auf den Erfahrungen und Ergebnissen des Pilotprojekts , Health4You" auf, das an der
Lehrlingsstiftung Eggenburg von 2010 bis 2012 durchgefihrt wurde. Die Lehrlingsstiftung
Eggenburg stellte daher eine wesentliche Schnittstelle im Rahmen des Transferprozesses dar.
Sie wurde von einem externen Prozessbegleitteam, der ARGE Dr. Scharinger & Mag. Pesserer,
professionell unterstitzt. Der Fokus der fur drei Jahre vorgesehenen Transferinitiative lag
2014 auf dem Aufbau von Projektstrukturen und der Erstellung einer Ist-Analyse. In einer Er-
hebung wurden MaBnahmen zur Férderung der Gesundheit in Gberbetrieblichen Lehrausbil-
dungseinrichtungen sowie Modelle guter Praxis in vergleichbaren Einrichtungen recherchiert.
In einem weiteren Schritt wurde mit dem Aufbau eines Netzwerks begonnen, in das bereits
Kooperationspartner/innen aus zahlreichen Einrichtungen eingebunden wurden. Darunter
das Bundesministerium fir Gesundheit, das Sozialministerium, das Sozialministeriumsservice,
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das Arbeitsmarktservice Osterreich sowie die Arbeitsmarktservice-Landesgeschaftsstellen
Wien, Steiermark und Salzburg, der Hauptverband der &sterreichischen Sozialversicherungs-
trager, die Wiener, die Steirische und die Salzburger Gebietskrankenkasse, die Wiener Ge-
sundheitsférderung (WiG), die Arbeiterkammer, die Wirtschaftskammer Osterreich und das
Osterreichische Netzwerk Betriebliche Gesundheitsférderung. Die Vertreter/innen dieser Ein-
richtungen wurden einmal jahrlich zu einer Lenkungsausschusssitzung eingeladen und Uber
die Projektfortschritte informiert. Das Kernteam nutzte die Expertise und die Anregungen der
Vertreter/innen dieses Gremiums fiir die weitere Projektumsetzung.

Leitfaden

Im Sinne der Qualitatsentwicklung und des Transfers von Erfahrungen wurde zu Beginn des
dreijahrigen Prozesses ein Leitfaden , Gesundheitsférderung fur Lehrlinge in arbeitsmarkt-
bezo-genen JugendmaBnahmen” konzipiert. Der Leitfaden stellte die Transferinitiative und
die Erfahrungen aus dem Modellprojekt der Lehrlingsstiftung Eggenburg dar. Vor allem war
dieser Leitfaden aber als Public Relations-Instrument flr interessierte Trager/innen sowie Ak-
teurinnen und Akteure im Feld der Gesundheitsférderung und der arbeitsmarktpolitischen
MaBnahmen gedacht.

Tragereinrichtungen

Bezlglich Akquise und Auswahl von interessierten Tragereinrichtungen wurde der Kontakt
zu diesen Uber die Landesgeschaftsstellen des AMS hergestellt. Bis Ende 2014 waren sechs
Tragereinrichtungen daran interessiert, an der Transferinitiative teilzunehmen und in ihrer
Einrichtung ein Gesundheitsforderungsprojekt fur die Lehrlinge und die Mitarbeiter/innen
durchzufuhren. Unabhangig von den Nennungen des AMS sind zwei weitere Einrichtungen
aus dem Feld arbeitsmarktpolitischer MaBnahmen aus eigenem Interesse an den FGO heran-
getreten und sind an der Umsetzung von Gesundheitsforderungsprojekten interessiert.

Im ersten Quartal 2015 haben acht Tragereinrichtungen Projekte mit einer Laufzeit von je-
weils zwei Jahren zur Férderung eingereicht und bewilligt bekommen. Davon sind drei UBA-
Trager in Wien, zwei UBA-Trager in der Steiermark, ein UBA-Tréger in Oberdsterreich, ein
UBA-Trager in Salzburg und eine Einrichtung in Graz angesiedelt. Die Betreuung bei der
Einreichung erfolgte begleitend durch umfassendes Projektcoaching.

Teilnehmende Einrichtungen sind:
Berufsforderungsinstitut Wien

Weidinger & Partner

Ipcenter.at GmbH

Berufsforderinstitut Steiermark

Jugend am Werk Steiermark

VIQ Gesellschaft fir Frauen und Qualifikation mbH
Die Berater Salzburg

Verein Fensterplatz Graz
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Schulung und Vernetzung

Die Einrichtungen waren seit Projektbeginn sehr daran interessiert, sich zu vernetzen, sodass
der Aufbau von regionalen Netzwerken plangemaB verlaufen ist. 2015 und 2016 fanden
jeweils zwei Vernetzungstreffen, sogenannte Regionencoachings, in Graz und Wien statt.
Zusatzlich bestand fur die Projektleiter/innen laufend das Angebot der Projektbegleitung und
des Coachings durch eine Mitarbeiterin der Lehrlingsstiftung Eggenburg.

Weitere Unterstltzung erhielten die Projekte in Form von Weiterbildung durch das Team der
externen Prozessbegleitung und durch Mitarbeiter/innen der Lehrlingsstiftung Eggenburg. Im
Marz 2015 fanden sogenannte Startworkshops in Wien und Graz statt sowie eine zweitagige
Schulung fur interne Gesundheitszirkelmoderatorinnen/-moderatoren, bei der diese befdhigt
wurden, Gesundheitszirkel, Workshops und Fokusgruppen zur partizipativen Entwicklung
von gesundheitsférdernden MaBnahmen zu moderieren.

Handbuch fiir die Praxis

2016 wurde mit der Sicherung und Erarbeitung von Qualitats- und Transferprodukten be-
gonnen. Das geplante Projekthandbuch wurde im Sommer 2016 erarbeitet. In diesem Pro-
dukt werden die Konzeption und Praxiserfahrungen von Gesundheitsférderung im Setting
Uberbetrieblicher Lehrausbildung umfassend und praxisnah dargestellt. Vor allem die darin
enthaltene Toolbox setzt einen wichtigen Standard in diesem Feld. Das Handbuch fur die Pra-
xis ,Gesundheitsforderung fur Jugendliche in arbeitsmarktbezogenen Settings” wurde der
Offentlichkeit im Rahmen der Abschlussveranstaltung Anfang Dezember 2016 présentiert.

Abschlussveranstaltung 2. Dezember 2016

Mit der erfolgreichen Abschlussveranstaltung am 2. Dezember 2016 wurde die Transferiniti-
ative Health4You offiziell abgeschlossen. Bei der Veranstaltung waren rund 170 interessierte
Teilnehmer/innen anwesend. Nach den BegrtiBungsreden von SC Dr. Pamela Rendi-Wagner
in Vertretung von BM Dr. Sabine Oberhauser, BM Alois Stdger, Mag. Ulrike Rabmer-Koller
(Verbandsvorsitzende im Hauptverband der Osterreichischen Sozialversicherungstrager) und
Dr. Klaus Ropin (Leiter des FGO) nahmen Vertreter/innen vom Arbeitsmarktservice AMS Os-
terreich und der Landes-AMS-Einrichtungen Wien, Steiermark und Salzburg sowie von den
Gebietskrankenkassen aus Wien, Salzburg und der Steiermark und auch der Wiener Gesund-
heitsférderung am Health in All Policies Talk teil. AnschlieBend prasentierte das Projektkern-
team seine Erfahrungen und Ergebnisse. Es waren sehr viele Jugendliche in die Programm-
gestaltung eingebunden, die ihre Erfahrungen und Aktivitaten selbst vorstellten und dartber
hinaus im Rahmen eines offenen Marktplatzes gemeinsam mit den Projektleiterinnen/Projet-
leitern fur Fragen und weitere Informationen zu den Projekten zur Verfiigung standen. Das
Forumtheater zur Tabakpravention rundete das Programm der Veranstaltung ab und gab den
anwesenden Jugendlichen die Mdéglichkeit, partizipativ mitzuwirken.

Gesundheitsbefragung 2015 und Abschlussbefragung 2016

Von Mai bis Juni 2015 wurde eine Gesundheitsbefragung bei den teilnehmenden UBAs mit-
tels Fragebogen durchgefihrt. Damit konnten 785 Jugendliche erreicht werden. Es wurde
deutlich, dass die subjektive Einschatzung des aktuellen Gesundheitszustandes deutlich
schlechter ausfallt als in Vergleichsstudien in dieser Altersgruppe. Das Risikoverhalten zeigte
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im Bereich klassischer Risikofaktoren (Rauchen, Alkoholkonsum) vor allem bei den befragten
weiblichen Jugendlichen in den UBAs ein deutlich héheres Risikoverhalten als in vergleichba-
ren Alterskohorten. Belastungsfaktoren am Arbeitsplatz werden von den weiblichen Befrag-
ten meist starker wahrgenommen. Signifikante geschlechtsspezifische Unterschiede zeigen
sich bei den Faktoren Stress, Uberbelastung, Konflikte, monotone Tatigkeit und ungiinstige
Beleuchtung. Generell stellte sich das kollegiale Klima unter den Lehrlingen der Uberbetrieb-
lichen Ausbildungsgange als zentraler Faktor heraus. Hier wurden in den Projekten Schwer-
punkte gesetzt.

Im Juni 2016 wurde eine weitere schriftliche Befragung durch die externe Prozessbegleitung
durchgefihrt. Obwohl die Erreichbarkeit nicht ganz einfach zu gewahrleisten war, da viele
der Jugendlichen von der Erstbefragung nicht mehr in den UBAs erreichbar waren, konnten
213 Jugendliche, die sich aktiv am Projekt Health4You beteiligt hatten, erreicht werden.
Die Befragungsergebnisse waren durchwegs sehr positiv. Vor allem die sozialen Ressourcen
konnten durch das Projekt deutlich gesteigert werden. So war eine deutliche Zunahme der
Kollegialitat und des Verstehens unter den beteiligten Jugendlichen festzustellen. Die Ergeb-
nisse belegen vor allem auch eine Wirksamkeit im Bereich der Verhéaltnispravention.

5.3.2 Gesundheitsférderung im Setting Jugendhilfe

2014 wurde mit dem Dachverband Osterreichischer Jugendwohlfahrtseinrichtungen (DOJ) ein
Konzept zur Gesundheitsférderung in der Jugendhilfe entwickelt, das gesundheitsférderliche
Handlungsmaoglichkeiten in der Vielfalt der Settings der Jugendhilfe beschrieben und Beispiele
guter Praxis identifiziert hat. Die Ergebnisse sind in einem Fact-Sheet zusammengefasst, um
Projekteinreichungen fiir Férderungen durch den FGO zu erleichtern. Der DOJ unterstiitzt Ein-
richtungen bei der Projektentwicklung. 2016 konnten mehrere Férderantrage fur die intendier-
ten Settings positiv entschieden werden, darunter ein Projekt, das in 18 Einrichtungen in vier
Bundeslandern umgesetzt wird.

5.3.3 Gesundheitsférderung im Setting
Schuldenberatung

Ein mit der ASB-Schuldenberatung GmbH entwickeltes Konzept zur Gesundheitsférderung im
Setting Schuldenberatung identifizierte Vernetzung der Schuldenberatungen mit anderen Ein-
richtungen des Sozial- und Gesundheitswesens als ein wichtiges Handlungsfeld. In drei Bun-
deslandern wurden Dialogtage zwischen den jeweiligen Schuldenberatungseinrichtungen und
Einrichtungen des Sozial- und Gesundheitswesens durchgefihrt.



5.3.4 Gesundheitsférderung in Einrichtungen der
Pflege- und Langzeitbetreuung

In Einrichtungen der Pflege- und Langzeitbetreuung ergeben sich fiir Gesundheitsférderung
viele Anknlpfungspunkte, aber auch ganz besondere Herausforderungen. Im Rahmen einer
Kooperation mehrerer Partner/innen hat das Projekt ,, Gesundheit hat kein Alter” aus wissen-
schaftlicher und praktischer Perspektive Grundlagen und Handlungsanleitungen fir Gesund-
heitsférderung in diesem Setting entwickelt. Eine gemeinsame Betrachtung und Bearbeitung
der Anliegen von Bewohnerinnen/Bewohnern, Angehorigen und Beschaftigten in diesem Set-
ting steht dabei im Mittelpunkt. Nach Transfer in die Steiermark und Weiterentwicklung erfolg-
reicher Aktivitaten im Rahmen eines Foérderprojektes wurde im Jahr 2016 die Forderung eines
weiteren Transferprojekts in Tirol beschlossen, das zusatzlich neue MaBnahmen fir Bewohner/
innen erprobt.

5.4 Kindergarten/Schule

Wissen, Einstellungen und Verhaltensweisen im Zusammenhang mit Gesundheit und Krank-
heit werden bereits im frilhen Kindesalter erworben. Es gilt daher, die Gesundheit von Kin-
dern und Jugendlichen zu starken und gesundheitliche Chancengerechtigkeit zu fordern.
Schule und Kindergarten, aber auch die auBerschulische Jugendarbeit, sind deshalb ein
zentrales Interventionsfeld der Gesundheitsférderung. Schulische Gesundheitsférderung soll
dazu beitragen, die Folgen ungleicher sozialer Gesundheitschancen von Kindern und Jugend-
lichen positiv zu beeinflussen.

Das Bundesministerium fur Gesundheit und Frauen initiierte den Kindergesundheitsdialog,
dessen Ziel es war, zusammen mit Expertinnen/Experten aus Wissenschaft, Praxis und Politik
eine Strategie zur nachhaltigen Verbesserung der Gesundheit aller Kinder in Osterreich zu
entwickeln. Die daraus resultierende Kinder- und Jugendgesundheitsstrategie ist unter ande-
rem Grundlage der Férdervergabe des FGO.

Der FGO orientiert sein Handeln an den Rahmen-Gesundheitszielen, so auch am Ziel 6 ,Ge-
sundes Aufwachsen fir alle Kinder und Jugendlichen bestmdglich gestalten”.

Neben den bereits laufenden Aktivitdten wurden im Jahr 2016 folgende Schwerpunkte gesetzt:

— Unterstltzung durch Know-how-Transfer von regionalen Netzwerkstrukturen, wie zum
Beispiel den Netzwerken der Gesunden Schulen in den Bundeslédndern.

—> Partnerschaften und Kooperationen im Rahmen gemeinsam abgestimmter Aktivitaten,
insbesondere mit dem Bundesministerium fir Bildung und Forschung, den Padagogi-
schen Hochschulen sowie den Sucht- und Praventionsstellen der Lander.

— Starkeres Augenmerk auf eine gute Verbindung zwischen Gesundheitsférderung und
Schulentwicklung.
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Es wurden drei Seminare mit den Padagogischen Hochschulen Wien und Niederdsterreich
zum Thema , Grundlagen der Gesundheitsforderung mit Schwerpunkt Bewegung” und drei
Seminare mit dem Thema , Gesundes Fihren” gemeinsam mit der KPH (Kirchliche Padago-
gische Hochschule) Krems sowie den Padagogischen Hochschulen Tirol und Wien mit 122
Teilnehmerinnen/Teilnehmern durchgefihrt.

5.4.1 Tabakpraventionsinitiative

Die Tabakpraventionsinitiative des Fonds Gesundes Osterreich wurde Anfang 2015 gemeinsam
mit dem BMGF nach entsprechenden Kuratoriumsbeschlissen konzipiert. Das Institut jugend-
kultur.at erarbeitete fur die dafur eingerichtete Steuerungsgruppe ein Grundlagenkonzept, das
in Kooperation mit der Osterreichischen ARGE Suchtvorbeugung adaptiert und in den Jahren
2015 und 2016 umgesetzt wurde. Es wurde dabei der Ansatz verfolgt, schon das Initiativen-
Konzept gemeinsam mit Kindern und Jugendlichen zu erarbeiten und auch zu testen.

Ziele:

—> Ein aktiver Beitrag zu den Rahmengesundheitszielen 6 (, Gesundes Aufwachsen fir alle
Kinder und Jugendlichen bestmaéglich gestalten und untersttitzen”) und 9 (,, Psychosozi-
ale Gesundheit bei allen Bevélkerungsgruppen fordern”) soll geleistet werden.

— Ein aktiver Beitrag zur Reduktion des Einstiegs in die Nikotinabhangigkeit bei Kindern

und Jugendlichen.

Der Ausstieg von Jugendlichen aus der Nikotinabhangigkeit soll unterstitzt werden.

Eine positive Vorbildwirkung von GroBeltern und Eltern soll unterstitzt werden.

Als primare Zielgruppe sollen Kinder im Alter von 10-14 Jahren aktiv angesprochen wer-

den, indem sie im Rahmen der Méglichkeiten in die Entwicklung konkreter Aktivitaten

partizipativ einbezogen werden.

— Sensibilisierung fur und Bewusstmachung des Themas mittels zielgruppengerechten Me-
dienkonzepts (Facebook, ,Neue Medien” ...).

—> Weitere Aufbereitung der Thematik fur weiterfihrende Projektvorhaben durch das Feld
der Gesundheitsférderung und — im Sinne von HIAP — mit und durch Partnerinstitutionen
anderer Politik- und Gesellschaftsbereiche.

N

Ziel war es auch, dass sich Kinder und Jugendliche spielerisch intensiv mit den Themen
.Nichtrauchen” und ,Nikotinabhangigkeit” auseinandersetzen, um so eine moglichst hohe
aktive Zielgruppenbeteiligung zu erreichen.

Methodik:

Homepage

Als zielgruppengerechte Methoden der Offentlichkeitsarbeit wurden verschiedene MaBnah-
men zur Kommunikation mit (und unter) Jugendlichen durch Nutzung neuer Medien (ins-
besondere WhatsApp, Instagram, Youtuber-Fan-Treffen etc.) unter dem Logo der Initiative
,YOLO" initiiert. Als Basis dafur wurde eine Webpage (www.yolo.at) eingerichtet.



Klassenwettbewerb

Einen besonderen und zentralen Stellenwert hatten das Format der Klassenwettbewerbe - das
eine Uber die zielgruppenspezifische Offentlichkeitsarbeit hinausgehende aktivierende Inter-
ventionsmaBnahme darstellt - sowie die entsprechenden, regionalen Preisverleihungen, die
im Rahmen der in den Bundeslandern veranstalteten ,Schall ohne Rauch”-Events durchge-
fahrt wurden. Der Klassenwettbewerb wurde 2016 aufgrund der Erfahrungen der Pilotphase
2015 adaptiert und im Herbst 2016 an allen 6sterreichischen Schulen kompakt angeboten.

Unterrichtsmaterialien

Fir Padagoginnen/Pddagogen wurden gemeinsam mit der Osterreichischen ARGE Suchtvor-
beu-gung eigene Unterrichtsmaterialen erarbeitet, die auf www.yolo.at/klassenzimmer als
»Unterrichtstunde neu” zum Download zur Verfiigung stehen. Dies hat sich als geeignetes
Unterrichtsmaterial erwiesen, um die Schiler/innen optimal auf den Klassenwettbewerb vor-
zubereiten.

Quizz-App

Gemeinsam mit der Osterreichischen ARGE Suchtvorbeugung wurde zusétzlich eine App ent-
wickelt und am Weltnichtrauchertag, am 31.05.2016, der Offentlichkeit vorgestellt. Diese
App im Quizduell-Format enthielt ca. 800 Fragen zum Thema Nichtrauchen und Manipulati-
on durch Tabakwerbung fir die ganze Familie. Damit konnten die Kinder und Jugendlichen
auch in der Freizeit am Handy oder Tablet fir den Klassenwettbewerb tben. Die Quizz-App
ist unter www.yolo.at/quizz-app zu finden und kann gratis genutzt werden.

Multiplikator/innen-Ansatz

Als Multiplikatorinnen/Multiplikatoren in die Zielgruppe hinein fungierten sogenannte , Influ-
encer” aus dem Web, wie Gamer und Youtube-Stars, die die Thematik Nichtrauchen positiv
besetzen und als , cool” bewerben.

Bundeslander-Events

Nach der gemeinsamen Durchfiihrung des Klassenwettbewerbs in einem definierten Zeit-
raum, konnten Schiler/innen ein Foto zur Thematik Nichtrauchen auf der Initiativen-Webpage
hochladen und zum Voting freischalten. Die Sieger/innen des Klassenwettbewerbs wurden in
jedem Bundesland jeweils im Rahmen eines ,Schall-ohne-Rauch”-Events als offentlichkeits-
und zielgruppenwirksame Abschlussveranstaltung pramiert.

Give-Aways
Nicht zuletzt wurden attraktive Give-Aways mit dem ,YOLO"-Branding auf Basis des Kommuni-
kationskonzepts von jugendkultur.at entwickelt und in die Offentlichkeitsarbeit integriert.

Bundesweite Zusatzaktivitaten

Des Weiteren wurden erstmals in allen Bundeslandern konkrete, aber unterschiedliche, MaB3-
nahmen zur Tabakpravention bei der Zielgruppe durchgefihrt. Bundesweit wurden im Rah-
men der Initiative zusatzliche Ausbildungskurse fiir das bereits gut etablierte, suchtpraventive
Lebenskompetenzprogramm PLUS angeboten sowie die Elternkurzintervention ,Ubers Rau-
chen Reden” bei Elternabenden an Schulen gesetzt.
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Evaluierung:

Die Aktivitaten und MaBnahmen der Initiative wurden nach jedem der beiden Pilotjahre vom

I.5.0. - Institut fur systemische Organisationsforschung evaluiert. Die Ergebnisse zeigten,

dass sich die verschiedenen angewandten Methoden im vertiefenden zweiten Pilotjahr 2016

noch besser bewahrt haben, um die duBerst heterogene primare Zielgruppe anzusprechen.

Das lasst sich auch quantitativ durch die dokumentierten Daten belegen:

— Es waren 2016 insgesamt etwa 2.780 Schdiler/innen aus 111 Klassen von 58 Schulen im
Rahmen der Klassenwettbewerbe mit dem Thema befasst. Das stellt mehr als eine Ver-
dopplung der erreichten Klassen und Schiler/innen im Vergleich zu 2015 dar.

— Es waren insgesamt circa 4.250 Personen (1.925 im Jahr 2015) bei den neun ,Schall
ohne Rauch”-Events.

—> Fur die YOLO Quizz-App begeisterten sich 600 Schuler/innen sowie Eltern und Leh-rer/
innen.

— Uber das Lebenskompetenzprogramm PLUS konnten laut Angaben der Fachstellen 2016

insgesamt etwa 500 Lehrer/innen aus 62 Schulen direkt erreicht werden, was eben-

falls eine Verdopplung gegenlber 2015 bedeutet. Insgesamt werden dadurch ungefahr

3.100 Schdler/innen indirekt erreicht.

An den 140 Kurzinterventionen , Ubers Rauchen Reden” nahmen circa 6.440 Eltern teil.

Die Aufmerksamkeit in den neuen Medien war besonders hoch. Uber Facebook wurden

1.663.699 Personen erreicht, davon waren rund 50.000 aktiv. Uber die Initiativen-Web-

site wurden 141.222 Personen erreicht, wobei die Unterlagen fir die Unterrichtsstunde

67.053 Downloads verzeichnen konnten.

NN

Nach der Aufbauarbeit in den ersten beiden ressourcenintensiven Jahren liegt nun ein er-
probtes und evaluiertes Methodenspektrum vor. Dieses hat sich als geeignet erwiesen, Uber
die nun etablierte Internet-Community die hinsichtlich Rauch-Einstieg besonders gefdhrde-
te Zielgruppe der 10- bis 14-Jahrigen zur Thematik Nichtrauchen regional, zielgerecht und
nachhaltig anzusprechen und zu aktivieren.

5.5 Gesunder Lebensstil

5.5.1 Ernahrung

Seit 2009 stellt der FGO allen Betreiberinnen und Betreibern der Gemeinschaftsverpflegung und
Gastronomie das Kochbuch , Kochen mit Gemse. Saisonal — Regional — Frisch. Fir Gemeinschafts-
verpflegung und Gastronomie” gratis zur Verfligung. Bis Ende 2013 wurden rund 5.000 Bucher
verteilt. Aufgrund der regen Nachfrage wurde das Kochbuch 2014 aktualisiert und in einer Aufla-
genzahl von 1.000 Stick nachgedruckt. Es wird den Betreiberinnen/Betreibern der Gemeinschafts-
verpflegung weiterhin gratis zur Verfigung gestellt, um die Komplexitat von gesundem Essen und
dessen Zubereitung zu vermitteln und um neue Zubereitungsarten aufzuzeigen.

2015 und 2016 hat der FGO eine Kooperation mit dem Programm REVAN (Richtig essen von Anfang
an!) abgeschlossen und insbesondere die Entwicklung eines MaBnahmenkatalogs fur das Arbeits-



paket ,Erndhrung fur Kinder im Alter von 4 bis 10 Jahren” unterstitzt. Der MaBnahmenkatalog
gibt einen Uberblick tiber wissenschaftlich fundierte und wirksame Méglichkeiten zur Verbesserung
der Erndhrung fur 4- bis 10-jahrige Kinder und ihre Familien. Dabei wurden 2015 drei wesentliche
Handlungsfelder definiert, die im Jahr 2016 um viele Handlungsmaoglichkeiten erweitert wurden.

Die im DetailmaBnahmenkatalog als prioritar definierten Handlungsfelder sind:
— Verbesserung des Erndhrungswissens und der Erndhrungsgewohnheiten
— Verpflegungseinrichtungen und Gastronomie

— Kinderlebensmittel und Werbung

Sowohl! die Handlungsfelder als auch die daraus abgeleiteten Umsetzungsempfehlungen werden
nun in einem DetailmaBnahmenkatalog aufzeigt. Besonderes Augenmerk wurde auf Interventio-
nen mit einem Schwerpunkt auf sozial benachteiligte Familien sowie Familien mit Migrationshinter-
grund gelegt und es wurden Zugange zu diesen Bevolkerungsgruppen herausgearbeitet.

2016 wurden die Inhalte der Broschtre ,Ernahrung. Gesundheit fur Alle!” Uberarbeitet und um
aktuelle Erndhrungsthemen erweitert. Neben den grundlegenden Informationen rund um Ernah-
rungspyramide und gesunde Ernahrung sowie zu Empfehlungen zur Erndhrung in allen Lebens-
phasen enthélt die aktuelle Ausgabe nun auch Informationen zu Lebensmittelallergien und Le-
bensmittelunvertraglichkeiten sowie erkldrende Angaben zur Lebensmittelkennzeichnung. Nach
wie vor sind zahlreiche praktische Tipps zur gesunden Ernahrung im Alltag enthalten und hilfreiche
Kontakte und Adressen von Beratungsstellen angefthrt.

5.5.2 Bewegung

Im Bereich Bewegung wurden 2016 langjadhrige (intersektorale) Kooperationen weitergefihrt
und ausgebaut.

In Kooperation mit dem Bundes-Sportférderungsfonds wurden zum Kapazitatenaufbau zwei
eintagige Seminare fur Projektleiter/innen und Antragsteller/innen aus dem organisierten
Sport mit dem Titel ,,Mein Projekt — Evaluation und Ziele!” durchgefuhrt. Auf Basis aktuells-
ter Konzepte wurden Nutzen und Herangehensweise fir Evaluationen und Zielformulierun-
gen fur Bewegungsprojekte vermittelt.

Der FGO ist auch im Beirat fir Breitensport des Bundes-Sportférderungsfonds vertreten und
nimmt somit eine wichtige Aufgabe fiir die intersektorale Zusammenarbeit wahr.

Zum Thema Aktive Mobilitdt wurde im November 2013 das mehrjdhrige internationale und
durch die EU geférderte Projekt PASTA — Physical Activity through Sustainable Transport Ap-
proaches gestartet, an dem sich der FGO beziehungsweise die GOG auch 2016 als Koopera-
tionspartner der Universitat fir Bodenkultur beteiligte.
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Dariiber hinaus nutzte der FGO die Mdglichkeit zur intersektoralen Vernetzung mit poten-
ziellen Kooperationspartnerinnen/-partnern zum Thema Aktive Mobilitat durch die Teilnahme
an fachspezifischen Veranstaltungen (zum Beispiel Health Enhancing Physical Activity (HEPA)
Konferenz, Netzwerktreffen) und veranstaltete Ende November 2016 das 1. Vernetzungstref-
fen ,Aktive Mobilitat — Gesundheit in allen Politikbereichen” in Wien.

Im Sinne eines Kapazitatenaufbaus wurde auch ein Input zum Thema Projektférderung und
Bewegungsférderung im Universitatslehrgang , Health & Fitness” am IFFB Sport- und Bewe-
gungswissenschaft/ Universitats-Sportinstitut der Universitat Salzburg durchgefihrt.

Initiative ,50 Tage Bewegung”

Mit der Initiative ,50 Tage Bewegung” wurde die erfolgreiche Kooperation mit der ,Fit Sport
Austria”, der gemeinniitzigen GmbH der drei Breitensportverbande ASKO, ASVO und SPORTUNI-
ON, 2016 fortgefuhrt. Unter dem Slogan , Gemeinsam fit. Beweg Dich mit!“ wurde der bisherige
.Gemeinsam gesund bewegen“-Tag auf einen Aktionszeitraum von 50 Tagen von 7. September
bis 26. Oktober ausgeweitet und bekam einen kompletten Relaunch. Wie in den vergangenen
Jahren war es das Ziel, das Thema Bewegung in den Fokus zu ricken und das Wissen Uber ge-
sunde Bewegung (entsprechend den Osterreichischen Empfehlungen fir gesundheitswirksame
Bewegung fur Erwachsene und fur Kinder und Jugendliche) zu erhéhen.

Vereine und Gemeinden konnten ihre Bewegungsangebote auf www.gemeinsambewegen.
at eintragen und kostenlose Werbemittel wie Freecards, Urkunden, Folder, Plakate etc. zur
Bewerbung bestellen. 2016 wurden — unter anderem durch verstarkte Offentlichkeitsarbeit
und Bewerbung — mit 743 Veranstaltungen und rund 76.000 Teilnehmerinnen/Teilnehmern
Rekordzahlen erreicht.

Als begleitende MaBnahmen wurden in ganz Osterreich zehn 150-Minuten Wanderungen or-
ganisiert und zur Motivation ein Sammelpass mit Gewinnspiel zur Erreichung der Empfehlun-
gen von 150 Minuten Bewegung pro Woche angeboten. Die Initiative ,,50 Tage Bewegung”
wurde Osterreichweit im Radio und im Regionalfernsehen beworben sowie durch Postings
auf Social Media Kanalen wie Facebook und Instagram untersttzt. Die drei einfallsreichsten
Bewegungsangebote pro Bundesland bekamen einen kostenlosen Fernsehbericht im Regio-
nalfernsehen. Gemeinden wurden per Direct-Mail sowie persénlich am Osterreichischen Ge-
meindetag des Gemeindebundes angesprochen und zur Teilnahme an der Initiative motiviert.
Als Anerkennung erhielten alle teilnehmenden Gemeinden eine Urkunde ausgestellt.

5.6 Psychosoziale Gesundheit

Psychosoziale Gesundheit ist als Querschnittsthema in viele Aktivitaten des FGO ein wesent-
licher Bestandteil, so etwa in den Aktivitdten der Betrieblichen Gesundheitsférderung oder
bei der Transferinitiative , Wirksames verbreiten”. Ein Hauptaugenmerk wurde im Jahr 2016
neben der Projektforderung auf die Initiative ,, Auf gesunde Nachbarschaft!” gelegt.



Der FGO unterstiitzt die Thematik psychosoziale Gesundheit auch im Rahmen verschiede-
ner Netzwerke und Gremien, so etwa ist der FGO im Lenkungsausschuss der Friihen Hilfen
vertreten und hat die Tagung zu dieser Thematik unterstitzt. Der FGO ist Teil des Gremiums
der Expertinnen/Experten zur Suizidpravention und untersttzt den Beirat fur psychische Ge-
sund-heit des Bundesministeriums fur Gesundheit sowie die Arbeitsgruppe , Mental Health”
der Osterreichischen Gesellschaft fir Public Health.

5.6.1 Projektférderung im Bereich psychosoziale
Gesundheit

Zur Forderung der psychosozialen Gesundheit lud der FGO Akteurinnen/Akteure ein, insbe-
sondere Projekte einzureichen, die

— schwangeren Frauen und Familien mit Kleinkindern aus sozial benachteiligten Familien
(als Ergénzung zum Projekt ,Friihe Hilfen” der Gesundheit Osterreich GmbH)
zugutekommen

Lehrlinge in Uberbetrieblichen Ausbildungseinrichtungen erreichen

der psychosozialen Gesundheit im Betrieb gewidmet sind

die Férderung der gesundheitlichen Chancengerechtigkeit zum Ziel haben

auf das Thema ,, gesunde Nachbarschaft” fokussieren,

die soziale Teilhabe und Unterstitzung alterer Menschen fordern

der Suizidpravention dienen

N N N AN

5.6.2 Initiative , Auf gesunde Nachbarschaft!”

Der FGO lud im Herbst 2014 Gesundheitsférderungseinrichtungen und Sozialeinrichtungen
dazu ein, sich zu ,Tandems” zusammenzuschlieBen und gemeinsam Projekte zur Férderung
sozialer Teilhabe und zur Unterstiitzung sozial benachteiligter Schwangerer und Familien mit
Kleinkindern beziehungsweise alterer Menschen im Kontext mit , gesunder Nachbarschaft”
zu konzipieren.

Das Jahr 2016 war der Projektumsetzung und der Arbeit mit den Zielgruppen gewidmet.
Folgende Projekte werden umgesetzt.

Fir die Zielgruppe Schwangere und Familien mit Kleinkindern:

-, Auf gesunde Nachbarschaft - von klein auf” (Vorarlberg) — als Modellprojekt
— ,Frauen vernetzen - Familien starken - Region beleben” (Niederdsterreich)

— ,FUN in Kapfenberg” (Steiermark)

— ,Gesunde Nachbarschaft mit Familienpatinnen” (Oberosterreich)

— ,Startklar in Favoriten” (Wien)

— ,Starke Nachbarschaften - Gesunde Stadt” (Steiermark)
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Fur die Zielgruppe éaltere Menschen:

.Gemeinsam gesund alt werden” (Burgenland) — als Modellprojekt
.AuGeN auf. Auf Gesunde Nachbarschaft - aktiv und freiwillig” (Salzburg)
.MahlZeit! - Gemeinsam essen, reden, lachen” (Niederdsterreich)

. Gesunde Nachbarschaft - In Gemeinschaft adlter werden” (Steiermark)
LAktivlotsinnen in Rudolfsheim-Finfhaus” (Wien)

NN

Die methodischen Ansatze reichen gemaB den Grundprinzipien der Gesundheitsférderung
von Erhebungen zum Bedarf Uber aufsuchende Zielgruppenarbeit, den Einsatz von Multipli-
katorin-nen/Multiplikatoren, Aktivitaten zur Bewusstseinsbildung, Methoden zur partizipa-
tiven kommunalen Entwicklung wie ,Community Organizing” oder , Kindergemeinderat”,
das Fordern und Begleiten von Kleinprojekten bis hin zur Etablierung von Netzwerken lokaler
Einrichtungen.

Fur die Leitprojekte und dartber hinaus wurden Informations-, Untersttitzungs- und Vernet-
zungsmaglichkeiten zum Thema ,, gesunde Nachbarschaft”, zum Beispiel Vernetzungstreffen
in Wien fir alle Projektbeteiligten, und auch Austauschtreffen vor Ort angeboten. Die Initi-
ativen-Homepage www.gesunde-nachbarschaft.at wurde laufend aktualisiert und erweitert.
Unter anderem wurde ein Bereich zum internen Austausch fur die Projektumsetzer/innen ein-
gefuhrt. Es wurden regelméaBig Newsletter sowohl an die Projektumsetzer/innen als auch an
externe interessierte Personen verschickt. Der Folder , Nachbarschaften starken, Gesundheit
foérdern” und mehrere Prasentationsmaterialien (Beachflag, Roll-up-Displays, Freecards) wur-
den eingesetzt und verbreitet. Auch die neue Broschiire , Hinschauen, ins Gesprach kommen,
aktiv werden!” wurde aktiv verbreitet.

Der FGO machte die ,,gesunden Nachbarschaften” in zahlreichen Veranstaltungen und Publi-
kationen zum Thema, um sowohl die Offentlichkeit als auch die Fachwelt fiir die Bedeutung
der sozialen Beziehungen fir die Gesundheit zu sensibilisieren.

So wurden im Rahmen von , Nachbarschaftscafés” die Inhalte und Projekte der Initiative prasen-
tiert, zum Beispiel bei Auftaktveranstaltungen der oben angefiihrten Leitprojekte, beim 66. Oster-
reichischen Stadtetag in Innsbruck sowie beim 62. Osterreichischen Gemeindetag in Klagenfurt.
Auch bei den Birgermeister/innen-Seminaren bildete die Initiative einen Schwerpunkt.

Auch die Foérderschiene ,, Gemeinsam gesund in ..." wurde aktiv weiterbetrieben.
Zwei Evaluationsprojekte - jeweils eines fur die Zielgruppe éaltere Menschen und eines far
Familien -, die die Projekte Ubergreifend evaluieren und zu Projektende die Lernerfahrungen

in einem Handbuch zusammenfassen, wurden begleitend umgesetzt.

Genauere Informationen sind auf www.gesunde-nachbarschaft.at zu finden.



5.6.3 Gesundheitsférderung fur Schwangere und
Familien mit Kleinkindern, Frihe Hilfen

Die Gesundheit Osterreich GmbH hat die Aufgabe, die regionale Etablierung von ,Frihe Hil-
fen” in &sterreichischen Bundeslandern fachlich zu unterstiitzen und zu begleiten.

Der FGO erganzt diese Aktivitaten durch die Beteiligung an einer externen Evaluation der
regionalen Umsetzung von ,Frihe Hilfen”, um ein Lernen fir die Gesundheitsférderung bei
der Umsetzung von , Frithe Hilfen” in Osterreich zu ermdglichen und die Qualitét der Projekte
zu fordern.

Daruber hinaus wurden auch Projekte im kommunalen Setting untersttzt, die aus der Initi-
ative , Auf gesunde Nachbarschaft!” entstanden sind beziehungsweise im Zuge der Forder-
schiene ,,Gemeinsam gesund in..."” umgesetzt werden.

5.6.4 Suizidpravention

Um die Ziele des Nationalen Suizidpraventionsprogramms SUPRA zu unterstitzen wurde eine
Website innerhalb des Gesundheitsportals gesundheit.gv.at entwickelt, die Wissen Gber Suizid
und Suizidalitat far Multiplikatorinnen/Multiplikatoren und fur die Bevolkerung verbreitet. Der
FGO hat sich auch am Gremium der Expertinnen/Experten zur Suizidpravention beteiligt, das
die Umsetzung von SUPRA unterstltzt.

5.6.5 Selbsthilfe im Gesundheitsbereich

Selbsthilfegruppen leisten vor allem einen wichtigen Beitrag fur die psychosoziale Gesund-
heit von Menschen, die von einer Krankheit oder einer anderen Problemlage selbst oder als
Angehdrige betroffen sind. Sie ermdéglichen den Austausch mit Gleichbetroffenen und leisten
dabei neben der gegenseitigen sozialen Unterstltzung auch einen Beitrag zur Starkung der
Gesundheitskompetenz der Betroffenen. Oft stellen Selbsthilfegruppen ihr gesammeltes Wis-
sen Betroffenen zur Verfliigung. Dartber hinaus besteht durch sie auch die Moglichkeit, die
gesammelten Erfahrungen von Betroffenen und deren Sichtweisen fur die Weiterentwicklung
der jeweiligen Systeme (zum Beispiel Krankenbehandlung) zu nutzen.

Der FGO will daher die Arbeit von Selbsthilfegruppen, -organisationen und der Selbsthilfe-Dach-
verbande sowie der ARGE Selbsthilfe Osterreich sichtbar machen und auf verschiedenen Ebenen
durch Unterstiitzung der Selbstorganisation zu deren Weiterentwicklung beitragen. Der FGO
forderte den Strukturaufbau der ARGE Selbsthilfe Osterreich in den Jahren 2015-2016. Zudem
wurden 2016 49 Weiterbildungsveranstaltungen fir Selbsthilfegruppen-Leiter/innen mit 506 Teil-
nehmerinnen/Teilnehmern geférdert, um diese in ihrer herausfordernden Arbeit der Gruppenlei-
tung zu unterstiitzen. Darilber hinaus stehen in jedem FGO-Magazin , Gesundes Osterreich” vier
Seiten fur Informationen Uber Selbsthilfethemen und -gruppen kostenlos zur Verfliigung.
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6 FGO Initiativen und Angebote zur
Kapazitaten- und Wissensentwicklung

. Capacity Building” beziehungsweise , Kapazitatenentwicklung” bedeutet den nachhaltigen
Aufbau von Wissen, Fahigkeiten, Engagement, Strukturen, Systemen und FUhrungsqualita-
ten, um effektive Gesundheitsférderung zu erméglichen.

Der FGO hat im Jahr 2016 folgende Angebote zum Aufbau und zur Weiterentwicklung von
Kapazitaten in der Gesundheitsférderung zur Verfligung gestellt.

6.1  Aus-, Fort- und Weiterbildung

Die Professionalisierung und Vernetzung von in der Gesundheitsférderung Tatigen ist das
Konzept hinter den Bildungsangeboten des FGO. Das Fort- und Weiterbildungsprogramm
ist auf Menschen zugeschnitten, die in der Gesundheitsférderung, in der Pravention und im
Selbsthilfebereich tatig sind.

Folgende Aktivitaten wurden in diesem Bereich weitergefihrt:

— Bildungsnetzwerk: Das Bildungsnetzwerk ist eine zentrale MaBnahme fur ,Capacity
Building” und Wissenstransfer in der Gesundheitsférderung. Es soll die Fordertatigkeit
und die inhaltlichen Schwerpunkte unterstltzen, zur Vernetzung in der Gesundheitsfor-
derung und zum Know-how-Transfer beitragen. Es werden Seminare fur Personengrup-
pen angeboten, die bereits in der Gesundheitsférderung tatig sind. Der FGO will aber
auch zunehmend - im Sinne von , Health in All Policies” — neue Zielgruppen erreichen.
In den Seminaren werden Schlisselqualifikationen vermittelt, die fir die erfolgreiche Ab-
wicklung von Gesundheitsférderungsprojekten erforderlich sind.

— Der Kapazitatenaufbau fiir das schulische Setting hat zum Ziel, zusatzlich die Di-
rektorinnen/Direktoren als Entscheidungstrager/innen in den Schulen zu erreichen. Auch
2016 hatten padagogische Hochschulen die Moglichkeit, Gesundheitsférderungssemi-
nare zum Thema , Grundlagen der Gesundheitsférderung” und , Gesundes Fihren” im
Rahmen der Fortbildungskooperationen mit dem FGO durchzufiihren.

— Kapazitdatenaufbau fiir Gesundheitsférderung im kommunalen Setting: Der Kapa-
zitatenaufbau fur das kommunale Setting will besonders die Entscheidungstrager/innen
in den Gemeinden erreichen. Vier Seminare fir Burgermeister/innen und Amtsleiter/in-
nen wurden 2016 durchgefuhrt.

—> Fort- und Weiterbildungsprogramm fiir Betriebliche Gesundheitsférderung (BGF):
Das vom FGO in Kooperation mit dem Osterreichischen Netzwerk BGF angebotene Fort-
und Weiterbildungsprogramm fur innerbetriebliche Akteurinnen/Akteure wurde auch
2016 umgesetzt. Es soll einen dauerhaften Beitrag zur qualitativen Verbesserung von



BGF-Projekten, insbesondere in den Bereichen BGF-Projektleitung (Basis- und Nachhal-
tigkeitsseminar, speziell auch fur Kleinbetriebe), Gesundes Fihren und Gesundheitszir-
kelmoderation leisten. Im Sinne der Nachhaltigkeitssicherung wurden fur Absolventin-
nen/Absolventen der Seminare ,Projektleitung” und ,Gesundheitszirkelmoderation”
Follow-up-Angebote zur Weiterbildung und Vernetzung entwickelt, die einmal jahrlich
angeboten werden. 2016 konnten 20 Seminare im Rahmen des Programms BGF Know-
how durchgefihrt werden. Insgesamt haben 206 Personen die Seminare besucht.

— Fortbildungsreihen fiir Selbsthilfegruppen: Der FGO hat auch im Jahr 2016 den
jeweiligen Dachverbanden der Selbsthilfegruppen in den Bundesléndern Mittel fur die
Durchftihrung von Fortbildungsangeboten fur Selbsthilfegruppen-Leiter/innen zur Verfa-
gung gestellt. Es wurden 49 Seminare mit insgesamt 506 Teilnehmerinnen/Teilnehmern
durchgefihrt.

6.2 Vernetzung und (intersektorale) Kooperation

Vernetzung innerhalb der Gesundheitsférderung

Der FGO méchte kinftig noch mehr als bisher zur Vernetzung der ésterreichischen Gesund-
heitsforderungslandschaft beitragen. Die neue Nationale Gesundheitsférderungsstrategie
und die neu etablierten Landes-Gesundheitsforderungsfonds erweitern die osterreichische
Gesundheitsforderungslandschaft mit ihren vielfaltigen, sehr unterschiedlichen Strategien,
MaBnahmen und Akteurinnen/Akteuren aus Praxis, Forschung und Politik.

Abstimmung und Austausch Uber regionale oder inhaltlich-thematische Strategien, Aktivi-
taten und deren Ergebnisse sowie eine starke Orientierung an gemeinsam beschlossenen
Strategien sollen zur Starkung der Gesundheitsférderung beitragen.

Der FGO versteht sich als ein Teil der Gesundheitsférderungslandschaft und will seine Res-
sourcen flr Angebote der Abstimmung, Vernetzung und Weiterentwicklung der Gesund-
heitsférderungsakteurinnen/Gesundheitsférderungsakteure in Osterreich einsetzen.

Je nach Bedarf werden diese Vernetzungsaktivitaten Setting-bezogen (zum Beispiel Betrieb,
Schule, Kindergarten, Gemeinde), themenbezogen (gesundheitliche Chancengerechtigkeit)
oder zielgruppenbezogen (Lehrlinge) angelegt sein, um gemeinsam Themen und Methoden
weiterzuentwickeln. Im Zuge des Gesundheitsziele Prozesses hat sich aber der Bedarf nach
einer Vernetzung bestehender Netzwerke gezeigt, um die Erfahrungen erfolgreicher Beispie-
le fir andere nutzbar zu machen.
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Der FGO pflegt gezielt Kontakt und fachlichen Austausch mit Akteurinnen/Akteuren inner-
halb der Gesundheitsférderung (zum Beispiel Fachgruppe Public-Health und Gesundheits-
forderung im Rahmen der Zielsteuerung Gesundheit (ZSG), aks austria Arbeitsgruppen) oder
mit Akteurinnen/Akteuren, deren Handlungsfelder gute AnknlUpfungspunkte fur Gesund-
heitsférderung bieten (zum Beispiel Organisationen aus dem Sozialbereich, Pddagogische
Hochschulen, Gemeinde- und Stadtebund, Fit Sport Austria).

Der FGO beteiligte sich beispielsweise aktiv im vom Bundesministerium fiir Gesundheit und
Frauen (Abteilung IIl/2) organisierten Beirat flr psychische Gesundheit und am Beirat fur
Altersmedizin.

Der FGO nimmt im Rahmen einer geschéftsbereichsiibergreifenden Zusammenarbeit am Gremi-
um der Expertinnen/Experten zur Suizidpravention teil, das vom Bundesministerium fur Gesund-
heit zur Weiterentwicklung und Umsetzung von ,, SUPRA — Suizidpravention Austria” ins Leben
gerufen wurde. Der FGO ist Mitglied in der Koordinierungsgruppe Demenzstrategie.

Der FGO war bei den regelmé&Bigen Sitzungen der Steuerungsgruppe des Programms , Friihe
Hilfen” vertreten.

Eine Mitarbeiterin hat sich am Programmkomitee der Osterreichischen Gesellschaft fiir Public
Health (OGPH)-Tagung beteiligt und wirkt auch in der OGPH Arbeitsgruppe ,,Public Mental
Health” mit.

Auf internationaler Ebene ist der FGO Mitglied der International Union for Health Promo-
tion and Education (IUHPE) und von EuroHealthNet. Die seitens EuroHealthNet und IUHPE
verfgbaren Informationen werden regelmaBig in Form von Newslettern aufbereitet und an
Interessierte weitergeleitet. Der FGO ist auBerdem Mitglied von HEPA Europe, European net-
work for the promotion of health-enhancing physical activity. Vernetzung mit Kolleginnen/
Kollegen aus dem deutschsprachigen Raum findet auch im Rahmen des D/A/CH Netzwerkes
far Gesundheitsforderung und dessen Veranstaltungen sowie im Rahmen der Teilnahme an
der Konferenz ,, Armut und Gesundheit” in Berlin statt.

Durch die Organisation von Veranstaltungen, die FGO-Weiterbildungsprogramme, die Teil-
nahme an Veranstaltungen sowie in diversen Gremien, das Initiieren von themenspezifischen
Netzwerken (zum Beispiel Transfer-Initiative) beziehungsweise Netzwerktreffen, die Abstim-
mung mit relevanten Stakeholdern sowie die Vermittlung von Kontakten (Drehscheibe) will
der FGO zur Abstimmung und Vernetzung der Osterreichischen Gesundheitsférderungsland-
schaft beitragen.

Ein Austausch mit Aus- und Weiterbildungseinrichtungen im Bereich Gesundheitsférderung
und Public Health Uber Aspekte der Qualitat wurde 2016 fortgefihrt.

Der FGO beteiligt sich auch an den in der Osterreichischen Gesundheitsférderungsstrategie
vorgesehenen Prozessen, insbesondere durch die Mitentwicklung und die Beteiligung an der
Umsetzung des begleitenden Monitorings (siehe Kap. 3.1.2).



Sektoreniibergreifende Zusammenarbeit

»Health in All Policies” ist ein wichtiger Grundsatz der Gesundheitsférderung, der sich aus
der Determinantensichtweise ableitet. Demnach wird Gesundheit in den Lebenswelten der
Menschen erzeugt und erhalten und ist vor allem von Faktoren abhéngig, die nicht durch
das Gesundheitssystem beeinflussbar sind. Aus diesem Grund setzt sich der FGO fir die
Etablierung einer gesundheitsférdernden Gesamtpolitik in Osterreich ein. Der aktuelle Ge-
sundheitszieleprozess, der bereits selbst diesen Ansatz umsetzt, formuliert als Ziel auch den
Aufbau einer gesundheitsforderlichen Gesamtpolitik durch verstérkte politikfeldtbergreifen-
de Kooperation der relevanten Akteurinnen/Akteure.

Der FGO engagiert sich im Rahmen seines Auftrages und seiner Mdglichkeiten im Bereich
»Capacity Building” (zum Beispiel bei eigenen Veranstaltungen und eigenen Initiativen) und
in der Projektférderung fur , Health in All Policies”.

Insbesondere engagiert sich der FGO im Rahmen der Osterreichischen Plattform Gesund-
heitskompetenz eine politikfeldtibergreifende Steuerungsgruppe zu koordinieren.

Konferenzen/Tagungen/Workshops

Die 17. FGO-Gesundheitsférderungskonferenz 2016 zum Thema ,, Von Fliichtlingen zu Nach-
barn-Zusammenleben gesundheitsférdernd gestalten” hat am 23. und 24. Juni 2016 in Linz
stattgefunden.

Die ,Task Force Sozio-6konomische Determinanten der Gesundheit” wurde auch 2016 wei-
tergefuhrt. Diese interne, interdisziplindre Arbeitsgruppe verfolgt das Ziel, das Thema ge-
sundheitliche Chancengerechtigkeit innerhalb der Gesundheit Osterreich GmbH und dariber
hinaus zu positionieren. Aktivitdten 2016 waren die Weiterfihrung des Diskussionsforums
zu den Themen ,Fluchtlinge und Gesundheit”, ,Sexuelle und geschlechtliche Vielfalt und
Gesundheitliche Chancengerechtigkeit” und ,,Umwelt und Gerechtigkeit - Wer verursacht
Umweltbelastungen und wer leidet darunter”. Im Rahmen der European Public Health Con-
ference, die 2016 in Wien stattfand, wurden eine eigene Session zum Thema ,Healthy Public
Policy: A way to promote Health Equity?” organisiert und erfolgreich durchgefihrt sowie
Beitrdge bei diversen Veranstaltungen geleistet.

6.3 Qualitatsentwicklung, Wissensentwicklung
und Wissenstransfer

6.3.1 e-Services

Die Aufgaben des FGO-Projektguide im Rahmen des Férdermanagements sind:

— Informationsvermittlung Uber Férderkriterien und Projektplanung

— Online-Einreichung von Gesundheitsférderungsprojekten durch Antragsteller/innen
—> Online-Begutachtung von Antragen durch den FGO
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— Online-Dokumentation der geforderten Projekte
IDDS - Online Gesundheitsforderungsmonitoring und Monitoring der Vergabe von
Vorsorgemitteln

—> Statistische Auswertungen

Der FGO-Projektguide als elektronisches Férdermanagementtool mit seiner dahinter liegen-
den Datenbank erlaubt Auswertungen zu vielen Aspekten der Qualitat, die im Zuge der
formativen FGO-Evaluation und in Form von Datenauswertungen fiir Bundeslénder stirkere
Beachtung finden.

Das jingste Modul der e-Services ist das integrierte Datenerfassungs- und Dokumentations-
system, das nach dem bewahrten Modell des FGO-Projektguide die Méglichkeit bietet, Daten
Uber die MaBnahmen der Landesgesundheitsforderungsfonds und die Vergabe der Vorsorge-
mittel zu erfassen. Als Unterstitzung fur Forderwerber/innen und Entscheidungstrager/innen
der Gesundheitsférderung bietet der FGO eine Reihe von Leitfaden, Hilfestellungen und Links
zur Projektplanung und Qualitatsentwicklung an. Diese sind auf der FGO-Projektguide-Info-
seite zuganglich http://info.projektguide.fgoe.org/index.php?id=42.

Sie wurden im Jahr 2016 weiter verbreitet und sind einem kontinuierlichen Verbesserungs-
prozess unterzogen.

Auch intern verwendete Instrumente zur Bewertung der Qualitdt von Projekten (Begutach-
tungs-bogen, Berichtsbewertungsbogen) wurden laufend weiterentwickelt und stehen inter-
essierten Entscheidungstragerinnen/Entscheidungstragern zur Verfigung.

Datenauswertungen zu den Aktivitaten und Projektférderungen des FGO: Der FGO verfugt
aufgrund seiner langjéhrigen Aktivitaten im Bereich der Gesundheitsférderung tber reich-
haltige und differenzierte Daten zu diesem Handlungsfeld. Insbesondere die Daten zur Pro-
jektférderung bieten viele Informationen zu bearbeiteten Themenstellungen, aber auch zu
Ressourcen und Strukturen der Gesundheitsférderung in Osterreich.

Die Daten des FGO bieten Informationen:

zu den Forderaktivititen des FGO

zur Entwicklung von Gesundheitsforderungsaktivitaten im Zeitverlauf allgemein
zu den Akteurinnen/Akteuren in der Gesundheitsférderung

zu Finanzierungsstrukturen fir Gesundheitsférderung

zur Qualitatsentwicklung in der Gesundheitsférderung

zu thematischen Schwerpunktsetzungen der Gesundheitsforderung

zu Setting-bezogenen oder zielgruppenbezogenen Schwerpunktsetzungen der
Gesundheitsforderung

zu regionalen Besonderheiten und Strukturen der Gesundheitsférderung

N R R R NN

N%

Die Daten des FGO werden im FGO-Projektguide verwaltet und zeigen, welche Bereiche der
Gesundheitsférderung weiter entwickelt sind und wo besonderer Nachholbedarf besteht.
Diese Erfahrungen sollen in die Weiterentwicklung der Gesundheitsférderungsstrategie ein-



gebracht werden. Sie sind nicht nur auf nationaler Ebene aufschlussreich, sondern liefern
auch differen-zierte Anhaltspunkte fir Potenziale und Herausforderungen in einzelnen Bun-
deslandern oder Regionen. Diese Daten kénnen im Rahmen des Umsetzungsmonitorings der
Gesundheitsforde-rungsstrategie ausgewertet und zur Verfligung gestellt werden.

6.3.2 Wissensentwicklung, Evaluation

Um die wissenschaftlichen Grundlagen der Gesundheitsférderung weiterzuentwickeln, ar-
beitet der FGO mit Kooperationspartnerinnen/Kooperationspartnern im Rahmen von anwen-
dungsori-entierten Forschungs- und Evaluationsprojekten zusammen. Kooperationspartner/
innen sind beispielsweise die Universitat Wien, das Institut fir Gesundheitsférderung und
Pravention GmbH, der Fachbereich OBIG der Gesundheit Osterreich GmbH (insbesondere
die Abteilung Gesundheit und Gesellschaft), prospect Research & Solution, das Institut fur
Systemische Organisationsforschung.

Im Jahr 2016 wurden folgende Themen/Projekte bearbeitet:
—> Task Force Soziodkonomische Determinanten

— Einbindung eines Suizidpraventionsportals in das Gesundheitsportal www.gesundheit.gv.at
— Begleitung Health in All Policies Dialog férdern — Eine MaBnahme zum RGZ-1

—> Projekt ,Gesundheitsforderung und Priméarversorgung” — Recherche von Good Practice
Beispielen (Arbeitstitel)

Zahnstatus/Gesundheitsférderung

Vorbereitung des Health-Literacy-survey 2017

Erstellung eines MaBnahmenkataloges flr eine nachhaltige Gesundheitsférderung zur
»Erndhrung von 4- bis 10-jdhrigen Kindern”, aufbauend auf dem nationalen Programm
»Richtig essen von Anfang an” (REVAN II) mit Fokus auf Verbesserungen der strukturel-
len Ebene in den Settings

— Evaluation der Weiterbildungsangebote des FGO und Bedarfserhebung zum Fort- und
Weiterbildungsbedarf in Osterreich

Evaluation der Tabakpraventionsinitiative

Evaluation der Transferinitiative , Wirksames verbreiten”

Auswertungen im Rahmen der formativen Programmevaluation des FGO mit Fokus auf
gesundheitliche Chancengerechtigkeit (FGO-Evaluationsbogen)
—> Evaluation der Projekte der Initiative ,Auf gesunde Nachbarschaft

N

N

K

Vorhandene unterstitzende Materialien und Leitfaden fir Multiplikatorinnen/Multiplikatoren
wurden weiter verbreitet, zum Beispiel der Leitfaden ,Burnout- und Mobbingpravention”
und der Leitfaden , Gesundheitsférderung in Gemeinden, Stadtteilen und Regionen”. Auch
die Broschire zum Thema ,, Gesunde Nachbarschaft” wurde gezielt verbreitet.
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6.4 Gesundheitskompetenz, Information und
Aufklarung der Bevolkerung

LAufkldrung und Information” ist eines der beiden im §1 des Gesundheitsférderungsgesetzes
festgelegten Hauptziele. Daher ist die zielgruppengerechte Verbreitung von Informationen tber
gesundheitsférdernde Strukturen und Verhaltensweisen eine wesentliche Aufgabe des FGO.

Die Kommunikationsarbeit orientierte sich 2016 vorrangig an den Osterreichischen Gesund-
heitszielen (siehe Kap. 3.1.1), und trug insbesondere zur Umsetzung des Ziels 3 , Gesundheits-
kompetenz der Bevdlkerung starken” bei.

Der FGO verfolgt seinen Auftrag, die Gesundheitskompetenz der Bevélkerung durch Informa-
tion und Aufklarung zu verbessern, indem KommunikationsmaBnahmen zielgruppengerecht in
allen Schwerpunktbereichen gesetzt werden.

Zielgruppen der Kommunikationsarbeit sind zum einen die Bevélkerung, die mit niederschwel-
ligen Informationsangeboten zu einem gestinderen Lebensstil motiviert werden soll. Zum ande-
ren richtet sich eine zunehmende Zahl von Publikationen an Multiplikatorinnen/Multiplikatoren
und Fachleute, denen auf Basis der bei den Aktivitdten des FGO gesammelten Erfahrungen die
Chancen und Potenziale der Gesundheitsférderung vermittelt werden. Einen Schwerpunkt bil-
dete dabei 2016 die Verbreitung des im Rahmen der Initiative , Auf gesunde Nachbarschaft!”
gewonnenen Know-hows. Durch Einschaltungen in kommunalen Medien sowie Infostande
wurden die positiven Wirkungen gesunder Nachbarschaftsbeziehungen bewusst gemacht.

Die Broschiiren und Folder fir die Bevolkerung stehen weiterhin als Download-Dokumente
auf der Website des FGO sowie als kostenfreie Drucksorten zur Verfiigung. Auf der Homepage
werden ab Mitte 2016 alle neuen Publikationen als barrierefreie PDFs veroffentlicht.



2016 wurden folgende an die breite Offentlichkeit gerichtete Publikationen und Werbemittel
(wieder) aufgelegt beziehungsweise angeschafft:

Neuauflagen Stiickzahl
Bildungsnetzwerk Seminarprogramm 2017 12.000
BGF Know-how 2017 2.000
Bilirgermeister/innen Seminarprogramm 2017 5.000
Broschiire Erndhrung 35.000
Jahresbericht 2015 800
Nachbarschaftsflyer fiir Veranstaltungen hausinterner Druck
Haftnotizbl6cke fur das kommunale Setting 2.000
Spielkarten fiir die Initiative ,,Auf gesunde Nachbarschaft!” 3.000
Blumensamen ,Kapuzinerkresse” fiir die Initiative ,Auf gesunde Nachbarschaft!” 5.000
Kugelschreiber FGO 5.000
Quiz-Rad fiir Veranstaltungen
Nachdruck Stiickzahl
Folder Bewegung 20.000
Folder Erndhrung 20.000
Folder Psychosoziale Gesundheit 15.000
Broschiire Bewegung 50.000
Handbuch ,Engagiert gesund bleiben” 1.000
Broschiire ,Engagiert gesund bleiben” 15.000
Freecards. vier Sujets fir die Initiative Nachbarschaften je 5.000
y. |
Factsheets/Handbuch

Folgende Factsheets wurden 2016 Uberarbeitet beziehungsweise neu aufgelegt und stehen zum
Download auf der Homepage zur Verfligung:

— Factsheet — FGO Strategie , Gesundheitliche Chancengerechtigkeit 2021

— Factsheet — Gesundheitsférderung in Gemeinden — eine Evidenzanalyse

— Factsheet — Uberarbeitung: Information fiir Antragsteller/innen aus dem organisierten Sport

Das ,Handbuch fur die Praxis - Healthdyou: Gesundheitsférderung fur Jugendliche in arbeits-
marktbezogenen Settings!” wurde neu publiziert. Es zeigt auf, worauf bei der Durchfiihrung
eines umfassenden Projekts in arbeitsmarktbezogenen Settings zu achten ist, was die Erfolgs-
faktoren sind und wie mit Stolpersteinen umzugehen ist. Dartber hinaus gibt es Einblick in die
jeweils durchgefiihrten MaBnahmen. In der Toolbox im Anhang finden sich zahlreiche Methoden,
die im Rahmen der Projekte zum Einsatz gekommen sind.

Die Homepage www.fgoe.org ist weiterhin das Hauptmedium des FGO. Informationen rund
um die Projektforderung sind ein wichtiger Schwerpunkt, dargestellt werden die aktuellen
Schwerpunkte, formellen Abldufe und Bedingungen der Fordertatigkeit sowie geférderte Pro-
jekt. Zudem werden auch die Angebote und Aktivititen des FGO beschrieben: Fortbildungen,
Veranstaltungen, Publikationen, Initiativen, Information und Aufklarung.
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Fir die Darstellung der vom FGO - teils in Kooperation - durchgefihrten Initiativen (Auf gesunde
Nachbarschaft!, 50 Tage Bewegung, Leb dein Leben. Ohne Rauch. YOLO) wurden eigens Home-
pages erstellt, um das Design und den Inhalt an die jeweilige Zielgruppe anpassen zu kénnen:
www.gesunde-nachbarschaft.at, www.gemeinsambewegen.at, www.yolo.at.

Das Magazin ,Gesundes Osterreich” diente dem FGO auch 2016 als Medium, um tber Projek-
te, Kampagnen, Tagungen, wichtige inhaltliche Themen und Neuigkeiten aus der Gesundheits-
férderung zu berichten. Schwerpunktthemen der drei Ausgaben waren 2016:

— Ausgabe 1: Frauengesundheit und Mannergesundheit

—> Ausgabe 2: Von Flichtlingen zu Nachbarn

—> Ausgabe 3: 30 Jahre Ottawa Charta fur Gesundheitsférderung

Die einzelnen Hefte waren 2016 folgendermaBen aufgebaut:

—> In jedem Heft wird in der Rubrik ,Im Gesprach” eine Person vorgestellt, deren beruflicher
Hintergrund dem Heftschwerpunkt entspricht. Das Interview enthalt inhaltliche Standpunk-
te, aber auch Informationen dartber, wie die interviewte Person mit Gesundheit und ge-
sundem Lebensstil in ihrem Alltag umgeht. 2016 erschienen Portrats von Professorin Beate
Wimmer-Puchinger, der Expertin fir Frauengesundheit, Heinz Fassmann, Vizerektor der Uni-
versitat Wien und Integrationsexperte, und Evelyne de Leeuw, einer international anerkannte
Expertin fur Gesundheit

— Projekte: Vorstellung von Férderprojekten des FGO, die thematisch zum Schwerpunkt des

jeweiligen Heftes passen

Praxisteil mit Serviceseiten fur in der Gesundheitsférderung Tatige

Kurzportrats von Netzwerkpartnerinnen/-partnern aus dem Gesundheitswesen und dariber

hinaus

Kalender: Vorschau auf Kongresse, Tagungen etc. im Bereich Gesundheitsférderung

Selbsthilfe: vier Seiten mit Beitrdgen zur Selbsthilfebewegung und zur Vorstellung der Arbeit

von Selbsthilfegruppen zur Bewaltigung mannigfacher Problemstellungen

NN
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,Gesundes Osterreich” ist kostenlos im Abonnement zu beziehen. Die laufend aktualisierte Da-
tenbank enthalt rund 17.000 Abonnentinnen/Abonnenten aus dem Gesundheits-, For-schungs-,
Sozial-, Jugend- und Seniorenbereich und ist damit gegeniiber dem Vorjahr konstant geblieben.
Die Auflage des Magazins betrug durchschnittlich 24.500 Hefte pro Ausgabe.

2016 wurde durch eine Onlineumfrage erhoben, auf welche Resonanz das Magazin bei der Le-
serschaft stoBt und wie es weiterentwickelt und noch besser an die Bedurfnisse und Interessen

der Zielgruppe angepasst werden kann. Die wesentlichen Ergebnisse:

Die Leserschaft ist Gberwiegend weiblich, mittleren Alters und gebildet.



Auf hohes Interesse stoBen folgende Inhalte:

— Aufbereitung von aktuellen Gesundheitsthemen
—> Tipps fur gute Praxis und Qualitat

— Berichte Uber Gesundheitsférderungsprojekte

Die beliebtesten Rubriken sind

— Kurzmeldungen zum Thema ,Wissen” und ,, Praxis”
— das Schwerpunktthema des Heftes

— die Darstellung der vom FGO geférderten Projekte

Das Niveau der Texte wird von 82% als eher oder sehr hoch eingestuft. Dennoch sind die Texte
fir 92% eher oder sehr verstandlich. Die grafische Gestaltung gefallt 84% eher oder sehr gut.

Die Ergebnisse der Umfrage bieten einen guten Einblick in die Leserschaft, ihre Interessen, die
Qualitat der redaktionellen und grafischen Umsetzung des Magazins und werden in die Uberle-
gungen zu einem Relaunch einflieBen, fir den 2017 ein Konzept erarbeitet wird.

www.gesundheit.gv.at

Qualitatsgesicherte Informationen zu gesunden Lebenswelten und -stilen werden im Auftrag des
FGO auf dem Gesundheitsportal des Bundesministeriums fiir Gesundheit und Frauen (BMGF)
www.gesundheit.gv.at durch das Redaktionsteam laufend erweitert. Damit soll sowohl die Ge-
sundheitskompetenz der Bevolkerung gestarkt werden als auch deren Resilienz und die Kompe-
tenzen zur Krisenbewaltigung.

2016 neu verfasste Themen:
Gesund Leben / Lebenswelt Beruf:
—  Workaholics: Stichtig nach Arbeit
—  Workaholics: Symptome & Typen
— Workaholics: Vorbeugen & Hilfe
— Alkohol im Unternehmen

Gesund Leben / Erndhrung:
—> Ernahrungstrends & Co.: , Krankhafte Gesundesser” (Orthorexie)
—> Fasten & Detox: Weniger ist mehr

Gesund Leben / Bewegung:
— ,Sportsucht”: Zwanghaftes Sporttreiben
— ,Sportsucht”: Symptome & Folgen

Gesund Leben / Gesund alter werden:
— Lebenslanges Lernen (Teilhabe alterer Menschen)
—> Gangstoérungen vermeiden — beweglich bleiben
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Gesund Leben / Psyche & Seele:
Wut — ein hitziges Gefuhl
Tipps zur Wut-Balance
TiergestUtzte MaBnahmen
Hochsensibilitat

Trauer bewaltigen

NN

Quizzes:

— Kalorienquiz

— Vitaminquiz

—> Schlaf- und Traumquiz

Zudem hatten 23 Aktuell-Meldungen Themen aus dem Bereich Gesundheitsférderung zum Inhalt.

Medienkooperationen

Das kommunale Setting ist eines der wichtigsten Settings. Um die Aktivitdten und Angebote
des FGO (Auf gesunde Nachbarschaft, Biirgermeister/innen-Seminare, Férderschiene gemeinsam
gesund in ....) Entscheidungstragerinnen und Entscheidungstragern aus Gemeinden, Stadten
und Stadtteilen bekannt zu machen, gab es Medienkooperationen mit den beiden Magazinen
kommunal und public.

Tabakpraventionsinitiative 2016 fiir und mit Kindern und Jugendlichen

Die gemeinsame Tabakpraventionsinitiative des FGO und des BMGF mit dem Titel ,Leb’ dein
Leben. Ohne Rauch. YOLO!" fiir die Zielgruppe der 10-14-Jahrigen ging 2016 ins zweite vertie-
fende Umsetzungsjahr. Mit dem Weltnichtrauchertag am 31. Mai 2016 wurde die ,, YOLO Quizz-
App” erstmals der Offentlichkeit prasentiert.

Namhafte YouTuber konnten fiir eine Influencer-Kampagne gewonnen werden und unterstiitz-
ten die Initiative aktiv. Die mediale Unterstitzung der Initiative, insbesondere der ,Schall ohne
Rauch”-Schilerevents, erfolgte via Kronehit-Radio, Schaltungen in den Bezirksblattern und Be-
zirkszeitungen sowie auf den Social-Media-Kanalen Facebook und Instagram. Kernmedium war
dabei immer die Website www.yolo.at. Der Communityaufbau und die Auseinandersetzung mit
dem Thema konnten, wie die begleitende Evaluierung bestatigte, durch den auf die Zielgruppe
abgestimmten Medienmix und die Kommunikation auf Augenhéhe, erfolgreich erzielt werden.

Nahere Infos, Zahlen, Daten, Fakten im Kapitel 5.4.1.

Initiative ,,50 Tage Bewegung”

Nach gemeinsamer Umsetzung des , Gemeinsam gesund bewegen” Tages am jeweils 26. Okto-
ber seit 2009 erfolgte 2016 in Kooperation von Fonds Gesundes Osterreich (FGO), Fit Sport Aus-
tria GmbH und den Breitensportverbianden ASKO, ASVO und SPORTUNION eine Neuausrichtung.
Die Initiative ,50 Tage Bewegung” unter dem Motto ,,GEMEINSAM FIT. BEWEG DICH
MIT!". Der FGO war fiir die Umsetzung des kommunikativen Auftritts und fir die begleitenden
MaBnahmen zustandig. Gemeinden und Vereine konnten Uber www.gemeinsambewegen.at
kostenlose Werbemittel, wie Freecards, Urkunden, Folder. Plakate etc. zur Bewerbung bestellen.



Die Initiative wurde 6sterreichweit medial unterstitzt. 288 Mal auf Kronehit Radio durch 20
Sekunden dauernden Radiospots, mit 690 Einschaltungen eines 20 Sekunden dauernden TV-
Spots im Regionalfernsehen und auf den Social Media Kanalen wie Facebook oder Instagram.
Ein Gewinnspiel und die 150-Minuten-Wanderungen motivierten zusatzlich alle Teilnehmer/
innen mitzumachen.

Nahere Infos, Zahlen, Daten, Fakten im Kapitel 5.5.2.

Osterreichische Plattform Gesundheitskompetenz (OPGK)

Der AnstoB zur Einrichtung der Osterreichischen Plattform Gesundheitskompetenz (OPGK) ent-
stand im Zuge des Gesundheitszieleprozesses. Die OPGK wurde Ende 2014 von der Bundesge-
sundheitskommission beschlossen und 2015 eingerichtet. Die OPGK koordiniert, unterstiitzt und
entwickelt Strukturen und Prozesse zur Erreichung des Osterreichischen Gesundheitsziels 3, Die
Gesundheitskompetenz der Bevolkerung starken” weiter.

Das Kernteam der OPGK ist deren fachliches Steuerungsgremium. Den Vorsitz des Kernteams
hat das Bundesministerium fir Gesundheit und Frauen (BMGF) inne. Die Koordinationsstelle der
OPGK ist im Fonds Gesundes Osterreich (FGO) angesiedelt und dient als Servicestelle und Wis-
senscenter.

Die OPGK richtet sich an im Bereich Gesundheitskompetenz tatige Akteurinnen/Akteure aus
Praxis und Forschung sowie an interessierte Personen und Organisationen.

Die definierten Funktionen der OPGK sind:

Langfristige Entwicklung und Etablierung von Gesundheitskompetenz in Osterreich unter-
stltzen

Vernetzung, Zusammenarbeit, Erfahrungsaustausch und gemeinsames Lernen fordern
MaBnahmen zwischen Politik- und Gesellschaftsbereichen erméglichen und abstimmen
Gemeinsames Verstandnis entwickeln, Wissen verbreiten und Innovation erméglichen
Monitoring und Berichterstattung aufbauen, Transparenz und Qualitat entwickeln

N2
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Im zweiten Jahr des Bestehens der OPGK hat sich die Koordinationsstelle in erster Linie um die
Weiterentwicklung und Stabilisierung von Strukturen und Prozessen gekiimmert. Neben den funf
politikfeldubergreifenden Sitzungen des Kernteams wurden 20 Mitgliedschaftsantrage bearbei-
tet und vier Workshops fir Newcomer durchgefthrt, die OPGK-Website online (www.oepgk.
at) gestellt, das Wissenscenter laufend mit aktuellen Informationen zu Modellen guter Praxis,
Konzepten, Studien und Leitfaden etc. befullt, sechs Newsletter zusammengestellt und verschickt
sowie eine erste Mitgliederversammlung durchgefuhrt, bei der vier Organisationen aus dem Kreis
der Plattformmitglieder in das Kernteam gewdhlt und Mitgliedschafts-Urkunden tbergeben wur-
den. Das Highlight des Jahres war die Konferenz unter dem Titel , Sprechen Sie Gesundheit?
Kommunikation als Motor fur Gesundheitskompetenz” mit circa 300 Teilnehmerinnen/Teilneh-
mern, die gemeinsam mit dem Hauptverband der Sozialversicherungstrager durchgefihrt wurde.
2016 wurde die OPGK von der Firma ,Impulse” evaluiert.
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7  Koordinations- und Serviceleistungen
zur Unterstlitzung der Gesundheitsziele
Osterreich und der Zielsteuerung
Gesundheit

7.1  FGO-Umsetzungsstrategie gesundheitliche
Chancengerechtigkeit

Der FGO hat unter Beteiligung externer Expertinnen/Experten eine Strategie zur Umset-
zung gesundheitlicher Chancengerechtigkeit in der Gesundheitsférderung erarbeitet, de-
ren Ergebnisse unter anderem in das neuentwickelte Rahmen-Arbeitsprogramm 2017-2020
eingeflossen sind. Obwohl der FGO bereits seit einigen Jahren seine Aktivitditen am Qua-
litatskriterium gesundheitliche Chancengerechtigkeit ausgerichtet hat, wurden weitere
SchwerpunktmaBnahmen gestartet. Konzepte zur besseren Implementierung gesundheitli-
cher Chancengerechtigkeit sowohl in der Betrieblichen Gesundheitsférderung als auch bei
der Zielgruppe éalterer Menschen wurden beauftragt und werden aktuell gemeinsam mit den
Auftragnehmerinnen/-nehmern entwickelt. Sie sollen die Grundlagen fir Impulsgebung und
konkrete MaBnahmenumsetzung in den kommenden Jahren bilden.

Ein Thema der Strategie ist auch das interne Bilden von Kapazitaten, um die Schwerpunktum-
setzung gewahrleisten zu konnen. Dafur wurden (Weiterbildungs-)Workshops (zum Beispiel mit
Elisabeth Kapferer zum Thema Armut und Gesundheit) fur die Mitarbeiter/innen organisiert.

Die Umsetzung und Begleitung der FGO-Transferprojekte (siehe oben) widmete sich ebenso
dem Schwerpunkt und auch im Rahmen der Projektférderung wurden Kriterien in Antragstel-
lung, Begutachtung, Berichtsprifung und Evaluation weiter vertieft und ausgewertet.

2016 wurde intensiv an einem FGO-Rahmenarbeitsprogramm fiir die kommenden vier Jahre
gearbeitet mit einer Integration des Schwerpunkts in alle Bereiche und Aktivitaten, von , Ca-
pacity Building”, Uber Projektférderung bis hin zu eigenen strategischen Umsetzungs- und
OffentlichkeitsarbeitsmaBnahmen.

7.2  Fachliche Unterstitzung der Koordinationsstelle
Vorsorgemittel

|u

Im Einklang mit der 2010 beschlossenen ,Strategie zur Verwendung der Vorsorgemitte
wurde 2014 die Strategievereinbarung aktualisiert und von der Bundesgesundheitskommissi-
on Mitte 2014 gesundheitliche Chancengerechtigkeit fur Kinder und Jugendliche als Schwer-
punktthema fir die Vorsorgemittelperiode 2015-2016 festgelegt.



Zur Abwicklung, Begleitung und Beratung der Projektumsetzer/innen sowie zur Berichterstat-
tung und Evaluation wurde beim BMGF eine Koordinationsstelle eingerichtet, die vom FGO
inhaltlich unterstitzt wird.

Die im Jahr 2015 erarbeiteten Vorgaben zur Legung von Jahres- und Endberichten durch
die Vorsorgemittelempfanger/innen wurden in ein Online-Tool, dem Integrierten Datenerfas-
sungs- und Dokumentationssystem Gesundheit (kurz IDDS-Gesundheit) eingepflegt. Ausge-
wahlte Vertreter/innen jeder VorsorgemittelmaBnahme wurden daraufhin im Janner 2016 in
die inhaltlichen und technischen Vorgaben eingeschult. Nach erfolgter Online-Berichtslegung
erfolgte die Prifung der Jahresberichte 2015 durch die Koordinationsstelle Vorsorgemittel
und den FGO. Das Prifungsergebnis wurde dem Projektbeirat (die Fachgruppe Public Health/
Gesundheitsférderung) zur Kenntnis gebracht und auch mit den Projektumsetzenden im Rah-
men eines Vernetzungstreffens im Herbst 2016 diskutiert.

Ergdnzend unterstiitzte der FGO die Koordinationsstelle Vorsorgemittel bei vorbereitenden
Arbeiten im Hinblick auf eine mogliche neue Finanzierungsperiode ab 2017.

7.3 Beteiligung an der Umsetzung der Plattform
der Osterreichischen Demenzstrategie

Der FGO hat sich an der Entwicklung der Osterreichischen Demenzstrategie ,Gut leben mit
Demenz” beteiligt und konnte dabei Erfahrungen aus vom FGO geférderten Projekten zu
den Problemen rund um Demenz einbringen. Flr die Weiterentwicklung und Umsetzung
der Demenzstrategie wurde eine Koordinierungsgruppe eingerichtet an der der FGO aktiv
beteiligt ist.
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Anhang 1

Tabellarische Ubersicht der 2016 genehmigten Projekte:

Praxisorientierte Projekte

Projekt-Nr. Fordernehmer/in Projekttitel

2542 Yoga Austria-BYO "Yoga macht Schule’

2677 Katholisches Bildungswerk in der Steiermark treff.gesundheit

2686 Miteinander leben GmbH.; Organisation fir Patenfamilien fur Kinder psychisch belasteter Eltern

betreutes Wohnen

2688 Young - Verein fur Kinder und Jugendliche SchuIsoziaIBa'_:ZTgBthtSGGe_a_sr:JSne(::ceii;ibrderung,

2697 AVOS Gesellschaft fir Vorsorgemedizin GmbH. Gesund verpflegt im Alter

2706 Landwirtschaftliche Fachschulen Sensorik an Fachschulen

2722 Verein Dorfliche Lebensqualitat und Nahversorgung Dorfgemeinschaft die Gesundheit schafft

2728 Sportunion Tirol CLIMBHOW

2736 Interface Wien Integration & Gesundheit
Gesundheitsférderung und Inklusion von

2744 Fachhochschule Burgenland Migrantinnen durch soziale Netzwerke im Kontext
gesunder Nachbarschaft im Burgenland

2745 aidsHilfe Karnten Sexuelle Bildung in der Schule

2747 fhg-Zentrum fur Gesundheitsberufe Tirol GmbH LEBENSFREUDE - im Alter tun, was gut tut

2751 Aids Hilfe Salzburg MSM-Prévention

2752 Tiroler Gebietskrankenkasse Gesundheit hat kein Alter: Transfer Tirol

2753 ECPAT Osterreich make-IT-safe 2.0

2755 AIDS-Hilfe Vorarlberg Sexuelle Gesundheit

2757 Vorarlberger Familienverband Mit Vatern unterwegs

2758 Connect Connect

2781 Wiener Sozialdienste Get together

2782 Styria vitalis Mittagsverpflegung in Schulen

2783 Supro-Werkstatt fir Suchtprophylaxe Gemeinsam stark und gesund

2794 Verein OST GESUND Agit]vg/:rce:ffvli\ld;;:herheit far

2801 Sportunion Karnten Sport fur Starke

2802 SPORTUNION Salzburg Sport fur alle

2804 Wiener Gesundheitsférderung -WiG Gemeinsam gesund Leben im Gratzel

2810 Soziales Wohnhaus fitdlife'

2811 Padagogische Hochschule Tirol Lehzz;ﬁ:ér:i?;ifztér;d:;:z::ltl;f;ku&

2819 ASKO-Landesverband Tirol BeA - Betreut Aktiv




Projekte der Betrieblichen Gesundheitsférderung

Projekt-Nr. Fordernehmer/in Projekttitel
2653 Verein Christina Lebt Fit im und mit dem Team
2660 fangocur GmbH Arbeitstitel: BGM bei fangocur
2678 Alfred AuBerlechner Versicherungsmakler GmbH Sicher Gesund
2682 Landesklinikum Korneuburg-Stockerau keinG\j\j;:jr;(:sgut;a?Eiennehzl:\:nce
2698 0eAD (Osterreichische Austauschdienst)-GmbH 0eAD - Gemeinsam Gesund
2704 APA- Austria Presse Agentur APA Gesundheit
2709 Elektrizitdtswerk Gosting V. Franz GmbH BGM-Projekt 'FRANZ kann's!'
2710 ELVG Bentlage Susanne Bentlage e.U. 'Wir schiitzen Leben' Auch unser eigenes
2711 Pilz GmbH Pilz in e-motion
2713 Innostore GmbH Call for FIT
2738 XIT-cross information technologies ‘Unsere Mitarbeiter sind unser Kapital'
2741 Gasteiner Bergbahnen AG BGF - 'Von uns - fur uns'
2742 ACP Business Solutions GmbH BGM bei ACP Business Solutions GmbH
2749 Mondi AG BGF - MONDI Osterreich
2756 Bionorica research GmbH FlToneering
2766 Autohaus Uitz GmbH Es lauft rund!
2769 Lebenshilfe Murztal BGF bewegt ...
2770 Raiffeisenverband Steiermark RV-FIT
2774 Sozial und Gesundheitssprengel BGF SGS Landeck-Zams-FlieB-Schénwies
2775 KHM-Museumsverband Die Kunst der Gesundheit
2778 JH-Catering GmbH JHC Smile
2787 Krankenhaus der Elisabethinen GmbH Eligesund
2791 Vescon Systemtechnik GmbH Vitamin V
2795 Verein Phonix Ostarrichi PhoniX + Xund
2798 Elektrounternehmen Baltl Ges.m.b.H Fit4life
2799 Phonix Wiener Neustadt, Verein fir Arbeits- und Lebenswert am Alten Schlachthof

Beschaftigungsinitiativen

Kommunale Projekte

Projekt-Nr. Fordernehmer/in Projekttitel
2732 Verein fir Gemeinde-Entwicklung im Mittelburgenland Gemeinsam gesund in Kobersdorf
2740 Stadtgemeinde Dornbirn Auf gute Nachbarschaft
2761 Verein fir Gemeinde-Entwicklung im Mittelburgenland Gemeinsam gesund in Lackendorf
2763 Gemeinde Zillingtal Vom Essen auf dem Lande
2764 Gemeinde Forchtenstein Kind sein in Forchtenstein
2773 Marktgemeinde Gemeinsam gesund in St.Andra am Zicksee
2815 Verein fur Gemeinde-Entwicklung im Mittelburgenland Gemeinsam gesund in Stoob
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Fort- und Weiterbildung

Projekt-Nr. Fordernehmer/in Projekttitel
2690 TILAK/Landeskrankenhaus Hall 'Aspekte der Suizidpravention'
2692 Public Health School Graz Stipendien fur ULG Public Health 2016-2018
20. Inf tionst Betrieblich
2699 Versicherungsanstalt 6ffentlich Bediensteter nrormations ag,””? zur betrieblichen
Gesundheitsforderung
2700 Tiroler Gebietskrankenkasse 2. Enquete zur Betrieblichen Gesundheitsférderung
2702 Osterreichische Kinderfreunde Suchtprévention in der Gruppenarbeit
Gesellschaft der Schularztl d Schularzt
2715 esellschart der >chu arz' nnen und scnularzte 2. Kongress fur Schulgesundheit 2016
Osterreichs
2746 Heilpddagogische Gesellschaft Vorarlberg HPG Kongress 2016
Fachkonferenz: 'Gesundheit fur alle’ - 24. Februar
2759 Institut der Regi E IRE
nstitut der Regionen Europas (IRE) 2016, Hallwang bei Salzburg
2762 Universitatslehrgang Master of Public Health Vienna ULG MPH LG11 2015-2017
2768 Welt der Kinder Symposium Kindheit, Jugend, Gesellschaft 2016
2789 Wiener Gesundheitsforderung -WiG 4. Wiener Selbsthilfe Konferenz
) 14. Fachtagung ?Transkulturalitat und Vielfalt als
2792 Freundinnen des Wiener Netzwerks gegen sexelle Chance - wie kdnnen wir Kinder und Jugendliche
Gewalt .
starken?
2793 Service- und Kontaktstelle Selbsthilfe Vorarlberg Infotag Selbsthilfe Vorarlberg
Padagogische Fachtagung: Wieviel Verdnderung
2796 APP Wien vertragt der Mensch? Uber Stabilitdt und Instabilitat
in Familie, Kindergarten und
Verein Osterreichisches Netzwerk
2809 Gesundheitsférdernder Krankenh&user und 21 ONGKGl—Konferenz,
o ‘Bewegung - ein Leben lang!"
Gesundheitseinrichtungen
2812 00 Gebietskrankenkasse 21. BGF-Infotag
Think Tank Kritische Freunde
2813 Styria vitali
yravitals Gesundheitsférdernder Schulen
2814 Osterreichische Liga fir Kinder- und 3. Jahrestagung der Osterreichischen Liga fir
Jugendgesundheit Kinder- und Jugendgesundheit
2816 AVOS Gesellschaft fir Vorsorgemedizin GmbH. Tagung flr Gesundheitsreferentinnen

Internationale Projekte

Projekt-Nr. Fordernehmer/in Projekttitel
2780 OGPH c/oWiener M‘ed|zm|sche Akademie fur Arztli- EPH 2016
che Fortbildung und Forschung
2807 Chance B - Sozialbetriebs-GmbH Age friendly region

Forschungs- und Modellprojekte

Projekt-Nr. Fordernehmer/in Projekttitel
2647 aks gesundheit GmbH Auf gesunde Nachbarschaft von klein auf
2648 Gemeinsam gesund alt werden Gemeinsam gesund alt werden




Tabellarische Ubersicht der 2016 abgeschlossenen Projekte:

Praxisorientierte Projekte

Projekt-Nr. Fordernehmer/in Projekttitel
1802 ASKO, Landesverband Salzburg Bewegte Sonnenterrasse
1937 Wiener Gesundheitsforderung -WiG Gesunde Kinderbetreuungseinrichtung Wien
1991 Europaisches Zentru.m fur Wohlfahrtspolitik und AGORA
Sozialforschung
2094 samara Verein zur Pravention von (sexualisierter) Transkulturelle Gewaltpravention und Gesundheits-
Gewalt forderung
2096 ASKO, Landesverband Salzburg Berufsschulen in Bewegung
2102 Europaisches Zentru.m fur Wohlfahrtspolitik und Safesex
Sozialforschung
2168 Styria vitalis Gesunder Kindergarten
2170 Gesundheitsamt der Stadt Graz Gesunde Bezirke - Gesunde Stadt
2223 Schulverein Sacre Coeur Riedenburg Xunde Riedenbdérger
2228 Katholisches Bildungswerk in der Steiermark FIT VIF und LEBENSLUSTIG
2295 Universitat Wien/Institut fr Sportwissenschaften
2308 Grazer Buro fur Frieden und Entwicklung Nachbarschaftsnetzwerk FloBend
2316 AIpen-Adrla.Unlversnat Klagenfgrt graz W.|en, IFF- Demenzfreundliche Apotheke
Palliative Care und OrganisationsEthik
2338 Forschungsinstitut des Roten Kreuzes MENTA50+
2355 Grunder und Servicezentrum Furstenfeld Ems KG LebensWERTe Region
2358 Sportuniun Tirol Projekt X
2359 pro mente: kinder jugend familie GmbH Ich&Ich ? Hand in Hand durch?s Schuljahr
5381 SOMM-Selbstorganisation \./Oh und fur Migrantinnen SAKINA
und Musliminnen
5393 vamos - Verein zur Integration Gesundheitsk.omp.etenz @rch gemeir]sam“es Lernen
und Arbeiten in Vereinen - Inklusion fur alle
3-4jahrige Fachschule fur Land-und Erndhrungswirt- ) ) .
2402 R [-S I-G |
schaft Schloss Stein - St.Martin eglonaroozal-senia
2411 pro mente OO - Institut Suchtprévention Gemeinsam Nichtrauchen férdern
Ludwig Bol lIschaf H. - Ludwi
2420 udwig otzmahn Gesellschaft G”_‘b udwig Gesundheitskompetenz Migrantinnen Studie
Boltzmann Institut Health Promotion Research
2425 Sportunion Salzburg "Ruckenwind" beziehungsweise NEU "Team.Geist"
2439 Sportunion Salzburg Fliga Union
2442 Verein MAS Alzheimerhilfe Einsatz Demenz
2471 ASKO Landesverband Kérnten Generationen-FIT im betreuten Seniorenwohnheim
Aktiv im Stadtteil: Sozialkapital starkt periph
2488 WANDERKLASSE/Hempel GnbR. vim Stadttell: Sozialkapital starkt periphere
Nachbarschaften
2491 JUKUS Schnittstelle Spielsucht
505 Dachverband ZeitBank 55+ Demenzbegleitung fur/tiuerrch ZeitBank55+ Mitglie-
P ina - Bil B - Th i -
2669 eregrina - Bi dungﬁ, erat‘ungs ‘und erapiezent Na zdravlje! Gesundheit!
rum fur Immigrantinnen
. ) ) Barrierefreie Gesundheitsforderung fur gehorlose
2676 Plattf P herh i
attiorm Patientensicherheit Menschen in Osterreich durch Videodolmetschen
2681 Soziale Initiative gemeinnUtzige GmbH Familienferienwoche Litzlberg 2015

109



110

Projekte der Betrieblichen Gesundheitsférderung

Projekt-Nr. Fordernehmer/in Projekttitel
2220 WIKI Kinderbetreuungs GmbH WIKI G'sund - Betnebhghe Gesundheitsforderung
bei WIKI
2224 Stadtgemeinde Salzburg Stadt:Gesund
2195 ASKO, Landesverband Salzburg Fit-Care Health Management
2254 Sozialhilfeverband Villach/Land Lebenslust bewusst - Fit mit FEIWE
Vielfalti -F im Wi Krank -
2301 Wiener Krankenanstalten Verbund (KAV) felfaltig & gesund - Frauen im Wiener Krankenan
staltenverbund
. N Betrieblich heitsfo i O R
2306 Osterreichisches Rotes Kreuz - Landesverband OO etriebliche Gesund ?:Zuirderung im OO Roten
2344 Osterreichisches Rotgs Kreuz, Landesverband BGM
Steiermark
Mit E i Ziel - G d und fit am Arbeits-
2350 KELAG-Karntner-Elektrizitats-Aktiengesellschaft ftEnergie zum 28 p;?zm und it am Arberts
2390 IBIDEN Porzellanfabrik Frauenthal GmbH BGF Standort Frauenthal
2400 Pirktl Holiday GmbH & Co KG Mehr Lebensfreude durch Gesundheit
2401 Miele Werk Biirmoos GmbH Betriebliche Gesundk}ensforderung Miele Werk
Blrmoos
2432 Aufbauwerk - Unternehmen fir junge Menschen f4f - Fit for Future
2433 Coca-Cola Hellenic Gesundheitsférderung und Prévention psychischer
Belastungen
2434 Liebherr Betriebliche Gesundheitsforderung bei Liebherr Telfs
2436 Landesverband Urlaub am Bauernhof Sicher und gesund am Bauernhof
2462 BFI Salzburg BildungsGmbH Bildung.Gesundheit inklusive.
2463 Hereschwerke Regeltechnik GmbH HERESCHWERKE aktiv und energievoll
2467 Stadlmann Tec GmbH Big BEN
T - o . —
2478 agesmutter Graz Stelermar gemeinnitzige Aktiv und Vital
Betriebs GmbH
2479 A. 6. Krankenhaus Hallein Mit Arbeit Xsund - MAX
2492 Schloss Fuschl Betriebe GmbH BGF - Beherzt Gesund Fuschl
2520 Grissemann GmbH Gemeinsam G'sund
2547 gpunkt GmbH Arbeitstitel: BGF im Unternehmen gpunkt
2549 Marktgemeinde Brunn am Gebirge Gemeinsam fUr eine gestindere Gemeinde
2569 FWT Composites & Rolls Betriebliche Gesundheitsforderung FWT
2623 Obendrauf & Steiner GmbH Arbeitstitel: BGM bei BGD
2710 ELVG Bentlage Wir schiitzen Leben - Auch unser eigenes




Kommunale Projekte

Projekt-Nr. Fordernehmer/in Projekttitel
2262 Gemeinde Halbturn Gesundes Herz Halbturn
2268 Stadtgemeinde Eisenstadt Gesundes Herz Eisenstadt
2273 Gemeinde Antau Gemeinsam gesund in Antau
2277 Gemeinde Pottelsdorf Gemeinsam gesund in Pottelsdorf
2445 Marktgemeinde Bad Gams Gesunde Nachbarschaft
2446 Stadtgemeinde Deutschlandsberg Gesunde Nachbarschaft
2447 Gemeinde Kloster Gesunde Nachbarschaft
2474 Marktgemeinde Heiligenkreuz am Waasen Essbare Gemeinde
2483 Gemeinde GroBwarasdorf Gemeinsam gesund in GroBwarasdorf
2501 Marktgemeinde St. Martin an der Raab Gemeinsam Sszu:td 'i;axiirl:i:gf(—]l:;ak;z:,bl\/luhlgraben
2503 Marktgemeinde Minihof-Liebau Gemeinsam szu;d Saxii;\izr?f;:?kézngUhlgraben
2507 Gemeinde Muhlgraben Gemeinsam Srisju:td 'i;lwal\rAt;gizr?f(—jl_eirek;ZZL)MUhlgraben
2537 Gemeindeamt Birgitz Die Gesunde Gemeinde
2548 Umweltamt der Stadt Graz Gemeinsam gesund in Strassgang 2020
2551 Gemeinde Sieggraben Gemeinsam gesund in Sieggraben
2577 Gemeinde Markt Allhau Gesunde Nachbarschaft - gesunde Bevolkerung
2582 Marktgemeinde Nenzing Mutter/Vater sein - Gemeinsam gesund in Nenzing
2591 Gemeinde Eberau Gemeinsam gesund in Eberau
2617 Gesunde Gemeinde Altendorf Gemeinsam gesund in Altendorf
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Fort- und Weiterbildung

Projekt-Nr. Fordernehmer/in Projekttitel
2450 Universitatslehrgang Master of Public Health Vienna ULG MPH Vienna 2013-2015
2491 Verein JUKUS Schnittstelle Spielsucht
2540 Armutskonferenz 10. Armutskonferenz
2565 Medizinische Universitdt Wien, Sozialmedizin Nachhaltigkeitskonferenz
Dachverband der Tiroler Selbsthilf i .- -
2614 achverband der TIoler SEISTITEVEreine u. -grup 7. Osttiroler Selbsthilfetag 2015
pen im Gesundheits- und Sozialbereich / Zweigvere
2619 Public Health School Graz 6. Internationale Public Healtlh"Summer School Graz:
‘Gesundes Altern: Realitat oder Fiktion?'
2624 IKEMBA Tagung Gesun.dhe!tsforderung durch Chancenge—
rechtigkeit und Outreach-Arbeit
Verein Osterreichisches Netzwerk Gesundheitsfér-
2629 dernder Krankenhduser und Gesundheitseinrich- 20. ONGKG-Konferenz
tungen -
IBG Innovatives Betriebliches Gesundheitsmanage- , ) )
2630 ment GmbH Tagung 'Human Quality Management
2634 Pro Mente Ober6sterreich Und dennoch muss ich wachsen...
2655 Pro Mente GmbH Evidenzbasierung in der Gesundheitsférderung
2667 Freundinnen des Wiener Netzwerks gegen sexuelle 13. Fachtagung 'Uber Sexualitat u Sinnlichkeit mit
Gewalt Kindern u Jugendliche reden
2675 Wiener Gesundheitsférderung -WiG Tag der Selbsthilfe 2015
2680 Osterreichische Dystonie-Gesellschaft 25 Jahre Dystonie Selbsthilfe in Osterreich
2693 Dachverband Selbsthilfe Karnten Multiplikatoren pragen das Image
T fur G dheitsref; tl - Pad In-
2696 AVOS Gesellschaft fur Vorsorgemedizin GmbH. agung fur esundhertsre grgn nnen - Fadagogin
nengesundheit im Fokus
20. Inf tionst Betrieblichen G d-
2699 Versicherungsanstalt 6ffentlich Bediensteter niormations agLvmg“zur etrieblichen Besun
heitsforderung
2700 Tiroler Gebietskrankenkasse 2. Enquete zur Betrieblichen Gesundheitsférderung
Gesellschaft der Schularzt! d Schularzt
2715 eselischatt der schu arzl nnen und >chularzte 2. Kongress fur Schulgesundheit 2016
Osterreichs



Anhang 2: Zehn Gesundheitsziele Osterreich

Ziel 1: Gemeinsam gesundheitsférderliche Lebens- und

5
Arbeitsbedingungen schaffen ﬁ

Ziel 2: Gesundheitliche Chancengerechtigkeit fur alle Menschen
in Osterreich sicherstellen

Ziel 3: Gesundheitskompetenz der Bevélkerung starken

Ziel 4: Luft, Wasser, Boden und alle Lebensraume fur kinftige
Generationen sichern

Ziel 5: Durch sozialen Zusammenhalt die Gesundheit starken

Ziel 6: Gesundes Aufwachsen fur Kinder und Jugendliche
bestmoglich gestalten

Ziel 7: Gesunde Ernahrung fur alle zuganglich machen

Ziel 8: Gesunde und sichere Bewegung im Alltag férdern

Ziel 9: Psychosoziale Gesundheit férdern

Ziel 10: Qualitativ hochstehende und leistbare Gesundheitsversorgung
fur alle sicherstellen

IR =K Al

Quelle und Darstellung: Bundesministerium fiir Gesundheit und Frauen
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