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Liebe Leserin, lieber Leser!

1998 war ein wichtiges

Jahr fiir die Gesundheits-

forderung in Osterreich.

Nach dreijahrigen Vorar-

beiten wurde das oster-

reichische Gesundheits-

férderungsgesetz vom

Parlament verabschiedet.

Gesundheitsférderung

im umfassenden Sinne

der Ottawa Charta der

Weltgesundheitsorgani-

sation WHO von 1986 erhielt dadurch nationale
Anerkennung. Zugleich hat dieses Bundesgesetz
schon die Finanzierung und Strategien fiir die
praktische Umsetzung festgelegt sowie mit dem
Fonds Gesundes Osterreich (FGO) die Institution
beschrieben, die dafiir zusténdig ist.

Das 20-Jahre-Jubildum des Gesetzeswerkes ist fiir
uns ein Anlass, dieses zu wiirdigen, zuriickzu-
schauen, Zwischenbilanz zu ziehen und gleichzei-
tig den Blick in die Zukunft zu richten. Diese Aus-
gabe unseres Magazins , Gesundes Osterreich” be-
schreibt, wie sich die Gesundheitsférderungsland-
schaft in Osterreich in den vergangenen beiden
Jahrzehnten insgesamt entwickelt hat und skizziert
die wichtigsten Verdnderungen entlang der finf
aktuellen Programmlinien des FGO. Diese biindeln
einerseits unsere bisherigen Aktivitdten und geben
andererseits die kiinftige Orientierung vor. Auf den
Seiten 19 bis 37 lesen Sie Néheres dazu.
Information, Fortbildung, Vernetzung, Qualitatssi-
cherung, Professionalisierung, der Aufbau von
Strukturen und der Ausbau von Kapazititen haben
von Beginn an zu den wesentlichen Aufgaben des
FGO gezéhlt und werden das weiterhin tun. Das
gilt ebenso fiir die Projektforderung. Seit 1998 wur-
den 1.345 Projekte der Gesundheitsférderung un-
terstiitzt und erfolgreich abgeschlossen. Unser
Schwerpunkt liegt dabei zunehmend darauf, Be-
wihrtes zu verbreiten sowie Wissen zu transferie-
ren. Auf den Seiten 45 bis 52 sind einige der vom
FGO geforderten Projekte beschrieben, die von ei-
ner Institution oder Region auf zahlreiche weitere
tibertragen oder bundesweit umgesetzt wurden. In-
terviews, Gastbeitrédge, Berichte aus der Selbsthilfe
und Kurzmeldungen sind selbstverstandlich auch
in der Jubildumsausgabe unseres Magazins enthal-
ten und komplettieren diese.

Ich wiinsche Thnen eine informative Lektiire und
danke Thnen fiir Thr Interesse an Gesundheitsforde-
rung und am Fonds Gesundes Osterreich und
seinem Magazin,

Klaus Ropin,
Geschiiftsbereichsleiter des Fonds Gesundes Osterreich
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Ein Preis fiir die besten Projekte

NO TUT GUT!

Anfang des Jahres wurde im Schloss Gra-
fenegg bereits zum siebenten Mal der
Vorsorgepreis des Landes Niederdster-
reich verliehen. Er wurde in drei Kate-
gorien jeweils Osterreichweit sowie speziell
auch fiir das Land Niederosterreich ver-
geben. In der Kategorie ,Gemeinden/
Stadte” erhielt das im Rahmen der Ini-
tiative ,Auf gesunde Nachbarschaft!”
vom Fonds Gesundes Osterreich (FGO)
geforderte Projekt ,MahlZeit — gemein-
sam essen, reden, lachen” der ARGE Se-
nioren Mobil im Waldviertel den 0ster-
reichischen Vorsorgepreis. Das Projekt
,Essbares Waidhofen an der Thaya” wur-
de mit dem niederdsterreichischen
Vorsorgepreis ausgezeichnet. In der
Kategorie ,Betriebe” setzten sich zwei
vom FGO geforderte Projekte durch.
,Cabin ready for Health” von Austrian
Airlines erhielt den 6sterreichischen Vor-
sorgepreis, der niedersterreichische ging

Das vom Fonds Gesundes Osterreich geférderte Projekt , Cabin ready for Health” der Austrian Airlines erhielt den
osterreichischen Vorsorgepreis in der Kategorie ,Betriebe”.

an ,Gesundheit fuhrt!” der niederoster-
reichischen Gebietskrankenkasse. In der
Kategorie , Bildungseinrichtungen” wurde
das Projekt ,MOOVE” der Neuen NO
Mittelschule Schrems mit dem Osterrei-
chischen Vorsorgepreis pramiert. Es regt
Schiilerinnen und Schiiler an, in ihrer
Freizeit gesunde Bewegung in der Region
auszuiiben. ,I love my heart!” der

Organisation ,Wealth Health Project”
bildet an Volksschulen Bewusstsein fiir
einen gesunden Lebensstil und wurde
mit dem niederosterreichischen Vorsor-
gepreis ausgezeichnet. Insgesamt wurden
seit 2008 mehr als 1.600 Projekte aus ganz
Osterreich fiir den Vorsorgepreis einge-
reicht. Davon wurden bislang die besten
54 pramiert.

Tabakpraventionsinitiative

FONDS GESUNDES OSTERREICH

Piinktlich zum Weltnichtrauchertag Ende Mai hat
die , Schall ohne Rauch”-Tour 2018 ihren Ho-
hepunkt erreicht. Der Hintergrund: Kinder und
Jugendliche zeigen, dass Party feiern sehr gut
auch ohne Qualm geht und Nichtrauchen einfach
cool ist. Rund 600 Teilnehmer/innen haben sich
in der Wiener In-Location ,,Bollwerk" getroffen
und ihre Landessieger in Sachen Tabakpravention
gefeiert sowie den Osterreich-Sieger, der heuer
aus dem Burgenland kommt. Insgesamt haben
an der dsterreichweiten Tabakpraventionsinitiative
,Leb' dein Leben. Ohne Rauch. YOLO!", die be-
reits zum dritten Mal stattfindet, 4.500 Schiiler/in-
nen aus 226 Schulklassen in ganz Osterreich teil-
genommen. Alle Schulstufen der 10- bis 14-Jah-
rigen konnten sich in einem spielerischen Wis-
senswettbewerb rund um das Nichtrauchen mes-
sen und mit einem Klassenfoto online , Likes”
sammeln. Fir die Gewinnerklassen und die
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engagierten Padagog/innen winkten Geldpreise
von 100, 250 oder 500 Euro fir die Klassenkassa.
Die Ubergabe erfolgte bei den ,Schall ohne
Rauch” Schiller/innenevents in den jeweiligen
Landeshauptstadten. Die MaBnahmen wurden
vom Bundesministerium fir Arbeit, Soziales,

Gesundheit und Konsumentenschutz und dem
Fonds Gesundes Osterreich gemeinsam mit Ju-
gendlichen entwickelt. Sie wurden in Kooperation
mit der Osterreichischen ARGE Suchtvorbeugung
durchgefiihrt und heuer aus Mitteln der Bundes-
gesundheitsagentur finanziert.

Foto: Klaus Ranger

Foto: YOLO!
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Das Team des Fonds Gesundes Osterreich (von links stehend): Petra Winkler, Markus Mikl, Gudrun Braunegger-Kallinger, Ismihana Kupinic, Gert Lang, Ina Rossmann-Freisling,
der Geschéftsbereichsleiter Klaus Ropin, Aleksandar Zoran, Anna Krappinger, Gabriele Ordo, Jirgen Tomanek-Unfried, Bettina Grandits, Katharina Rettenegger, Elisabeth Stohl,
(sitzend) Andrea Niemann, Verena Zeuschner, Sabrina Kucera, Barbara Glasner, Petra Gajar, Rita Kichler, Elisabeth Kerschbaum, Andrea Riegler; nicht abgebildet sind:

Theresa Barotanyi, Thomas Bartosik, Sandra Diirnitzhofer und Gerlinde Rohrauer-N&f

20 JAHRE GESUNDHEITS-
FORDERUNGSGESETZ

JUBILAUM

Das osterreichische Gesundheits-
forderungsgesetz von 1998 genief3t
auch international hohe Anerken-
nung. Es war der AnstoB3 und bildet
die Basis flir eine vielfaltige und
professionelle Landschaft an Insti-
tutionen und Personen, die sich
heute in Osterreich fir Gesund-
heitsforderung einsetzen. Dazu
zahlt auch der Fonds Gesundes
Osterreich (FGO), dessen Arbeit,
grundlegende Strategien und
Finanzierung in dem damals bahn-
brechenden Gesetzeswerk be-
schrieben sind. Qualitatssicherung,
Vernetzung, Capacity Building,

Information und Wissenstransfer
zdhlen dabei zu den wichtigsten
Aufgaben, durch die der FGO zu
umfassender Gesundheitsforde-
rung und damit zu mehr Wohlbe-
finden fir alle Birgerinnen und
Blirger beitrdgt.

Projektforderung ist eines der Kern-
elemente unserer Tatigkeit und in
den vergangenen zwei Jahrzehnten
wurden daftir rund 2.900 Antrage
eingereicht. Rund 1.350 Pilotpro-
jekte wurden seither durchgefihrt
und abgeschlossen und 160 wer-
den aktuell umgesetzt. Viele davon
waren sehr erfolgreich, sodass der
Fonds Gesundes Osterreich auch
zunehmend einen Schwerpunkt

darauf legt, Bewahrtes breit
umzusetzen.

All dies ist fir uns ein Grund das
20-Jahre-Jubildum des Gesund-
heitsforderungsgesetzes gebtihrend
zu begehen. Das geschieht einer-
seits bei der 20. Osterreichischen
Gesundheitsforderungskonferenz
Ende Juniin Wien, in unseren Me-
dien und weiteren Informations-
angeboten, andererseits auch in
der vorliegenden Jubildaumsausga-
be von ,Gesundes Osterreich”,
welche die Entwicklung der
vergangenen zwei Jahrzehnte im
Uberblick aufzeigt.

Vor allem wollen wir aus diesem
Anlass auch DANKE sagen:

@ an die Pionierinnen und Pio-
niere der Gesundheitsforderung
in Osterreich

® an die Entscheidungstrager/
innen und Wissenschafter/innen,
die uns unterstitzen

@ an die Praktiker/innen und
Kooperationspartner/innen, die
sich fiir Gesundheitsforderung
engagieren

@® und an Sie, liebe Leserinnen
und Leser, die Sie unserer Arbeit
und unserem Thema Interesse
und Aufmerksamkeit schenken,

IHR Team des
Fonds Gesundes Osterreich

osterreich 5



Taglich ausgewogene Ernahrung

GESUNDHEITSLAND KARNTEN

Die Initiative ,Gesunde Kiiche” ist
ein Angebot der Karntner Landes-
regierung in Kooperation mit dem
Verein Gesundheitsland Kérnten fiir
Einrichtungen der Gemeinschafts-
verpflegung. Bereits 42 Betriebe be-
teiligen sich und haben téglich Ge-
miise oder Salat auf dem Mentiplan
und bieten regelmafsig Vollkornpro-
dukte an. Zu den als ,Gesunde
Kiiche” zertifizierten Unternehmen
zahlen etwa der Marienhof, eine Pfle-
geeinrichtung in Maria Saal, in der
39 Menschen mit Behinderungen be-
gleitet werden, oder , Tonis Essen auf
Radern”, das taglich 250 Mahlzeiten
aus der gesunden Mentilinie des Lan-
des Karnten an Kinderggrten, Schu-
len, Horte und ein Seniorentages-
zentrum liefert. ,Monis Zwergen-
kiiche” in Altendorf versorgt unter

»Monis Zwergenkiiche” in Altendorf zahlt zu
den als ,Gesunde Kiiche"” zertifizierten Betrieben

Fotos: Gesundheitsland Karnten

Das Team von , Tonis Essen auf Radern” mit der
Kartner Landeshauptmann-Stellvertreterin Beate
Prettner (3. von rechts, vorne)

anderem Volksschulen und Neue
Mittelschulen mit 220 Portionen aus-
gewogener Kost pro Tag.

Neue Strukturen

AVOS SALZBURG

AVQS, der Arbeitskreis fiir Vorsorgemedizin
Salzburg und AMD, der Arbeitsmedizinische
Dienst Salzburg, haben seit Anfang des
Jahres neue Strukturen. Sie werden nun-
mehr beide als GmbHs gefihrt, deren Ei-
gentlimer der aus ehrenamtlich tétigen
Arzt/innen bestehende AVOS-Verein ist.
Geschaftsflihrerin der AVOS GmbH ist seit
Janner Angelika Bukovski, die seit mehr
als zehn Jahren bei der Einrichtung fiir

6 osterreich

Pravention und Gesundheitsforderung tatig
ist. Stefan Huber ist Geschaftsfiihrer der
AMD GmbH. Er war zuvor mehr als fiinf
Jahre fiir den Bereich Beteiligungsmana-
gement in der Finanzabteilung des Landes
Salzburg zustandig und hat 2017 den
AVOS- und AMD-Restrukturierungsprozess
als Experte und Projektleiter begleitet. Das
Land, die Gebietskrankenkasse, die Arbei-
terkammer und die Wirtschaftskammer
Salzburg werden kiinftig in den Entschei-
dungsgremien von AVOS und AMD noch
starker als bisher vertreten sein.

Angelika Bukovski
ist seit Janner Ge-
schaftsfihrerin

der AVOS GmbH,
Stefan Huber
Geschaftsfihrer der
AMD GmbH

Fotos: AVOS

KOMM! Innovativ
gelebte Nachbarschaft

PROGES OBEROSTERREICH

Gesundheit hat viel mit Wohlbefinden, Selbstbe-
stimmung und Aktivitat im personlichen Lebensraum
zu tun. Ein Grundsatz, den Proges Oberdsterreich
seit Anfang des Jahres auch mit einem Projekt im
Linzer Stadtteil Franckviertel in die Tat umsetzt.
Gemal dem Motto ,, Gemeinsam unser Viertel be-
leben” wurde hier im Marz das erste Biro fiir kom-
munikative und innovative Nachbarschaftsinitiativen
(KOMM!) eroffnet.

Es steht den Bewohner/innen nun als zentraler Ort
zur Verflgung, wo sie ihre eigenen Ideen fiir ein
gesundes Miteinander im Viertel einbringen und
entwickeln kénnen. Jeder, der Aktivitaten fir ein
gesundes Miteinander im Viertel umsetzen mochte,
ist hier richtig und erhalt kompetente Unterstiitzung.
Egal, ob es sich um die optimale Parkgestaltung
handelt, hausiibergreifende Veranstaltungen or-
ganisiert werden oder lokale Institutionen ihr An-
gebot prasentieren wollen.

Das Projekt, das sich der so genannten , Quartiers-
arbeit” widmet, wird vom Fonds Gesundes Oster-
reich, der Stadt Linz und der Gemeinniitzigen Woh-
nungsgesellschaft der Stadt Linz GmbH unterstiitzt.
Quartiersarbeit agiert — wie der Name bereits sagt
— quartiers- und stadtteilbezogen und ist nicht auf
spezielle Zielgruppen oder Generationen festgelegt.
Sie handelt nicht fiir, sondern mit den Menschen.
Sie ermutigt, unterstitzt und aktiviert zur Teilhabe
an allen wesentlichen Fragen der Lebensgestaltung
und im Idealfall kann so gemeinsam die Lebens-
qualitat flr alle Menschen im Viertel gesteigert
werden.

Von links: Die Linzer Stadtratin Eva Schobesberger,
Biirgermeister Klaus Luger, Vizebtrgermeister Detlef Wimmer,
Proges-Geschaftsfiihrerin Doris Formann, Albert Maringer,
Obmann der 0OGKK, sowie die Projektkoordinatorin Nicole
Wagner bei der Er6ffnung des Biiros fir kommunikative
und innovative Nachbarschaftsinitiativen KOMM! im Franck-
viertel in Linz.

Foto: Proges



Foto: BMASGK

Das Hauptziel
sind mehr gesunde
Lebensjahre

Gesundheitsministerin Beate Hartinger-Klein im
Interview iiber die Bedeutung des Osterreichischen
Gesundheitsforderungsgesetzes und kiinftige
Schwerpunkte in der Gesundheitsforderung.

Frau Bundesministerin Hartinger-Klein,
welche Bedeutung hat das ésterrei-
chische Gesundheitsforderungsgesetz
aus dem Jahr 1998?

Beate Hartinger-Klein: Das Gesundheits-
forderungsgesetz bildet die Basis fur gezielte
MaBnahmen flir mehr Gesundheit der Men-
schen in Osterreich und weist darauf hin, dass
Gesundheitsforderung in allen Lebensphasen
erfolgen soll und wirkungsvoll ist — von Kin-
dergartenkindern bis zu alteren Menschen. Im
Sinne des Konzeptes ,Health in all policies”
gehen wir hier von einem umfassenden Begriff
von Gesundheit aus. Diese ist ein Querschnitts-
thema, das nicht nur das Gesundheitsressort,
sondern auch viele andere gesellschaftliche
Bereiche betrifft.

Welche Schwerpunkte wollen Sie

in der aktuellen Legislaturperiode im
Bereich der Gesundheitsférderung
setzen?

Unser Hauptziel muss sein, dass die Blrgerinnen
und Blrger mehr Lebensjahre bei guter Ge-
sundheit verbringen. In den vergangenen Jahr-
zehnten ist zwar die Lebenserwartung der
Menschen in Osterreich erfreulicherweise ge-
stiegen, die Zahl der , gesunden Lebensjahre”
hat sich jedoch nicht wesentlich erhéht. Hier
besteht auch im internationalen Vergleich Auf-
holbedarf, speziell in Relation zu den skandi-
navischen Landern. Gesundheitsférderung kann
viel dazu beitragen, das zu verbessern. Dabei
ist mir sehr wichtig, den Menschen bewusst
zumachen, dass sie auch selbst fir ihren Korper

und ihre Gesundheit verantwortlich sind und
durch ausgewogene Erndhrung und gesunde
Bewegung viel daflir tun kénnen. Aus der
Wissenschaft ist bekannt, dass unsere gene-
tischen Anlagen nur zu etwa 20 Prozent un-
seren Gesundheitszustand bestimmen. Ein
Teil hangt von den Verhaltnissen, in denen
wir leben, also von den Umwelteinfliissen
ab. Aber zu rund 30 bis 40 Prozent ist der
Mensch selbst durch sein Verhalten fiir seine
Gesundheit verantwortlich. Und eben dort
missen wir ansetzen.

Gibt es bestimmte Lebenswelten,

die dabei besonders wichtig sind?

Wir sollten vor allem bereits in den Kindergarten
und Volksschulen mit gesundheitsforderlichen
MaBnahmen beginnen. Wenn wir die Kinder
erreichen, so sind einerseits ein Leben lang
positive Effekte zu erwarten, andererseits kann
sich das auch auf die Eltern auswirken. Denn
Kinder hinterfragen meist alles sehr genau,
und wenn sie sich etwas einmal angeeignet
haben, sind sie oft die besten Erzieher der
Erwachsenen. Das gilt nach meiner personlichen
Erfahrung in 6kologischen Fragen ebenso wie
beim Lebensmitteleinkauf und Iasst sich sicher
auf den Gesundheitsbereich (ibertragen. In
diesem Zusammenhang haben zudem alle
Aktivitaten flir schwangere und stillende Frauen
und deren Babys sehr groBe Bedeutung, wie
etwa der Mutter-Kind-Pass, der kiinftig um
einen ,Jugendpass” erganzt werden soll.

Was soll dadurch erreicht werden?

Gesundheitsministerin

Beate Hartinger-Klein:

. Gesundheit ist ein Querschnitts-
thema, das nicht nur das Gesund-
heitsressort, sondern viele
gesellschaftliche Bereiche betrifft.”

Der Mutter-Kind-Pass und die Vorsorgeunter-
suchungen, die darin bis zum 5. Lebensjahr
vorgeschrieben sind, tragen wesentlich zu ei-
nem hdheren Gesundheitsbewusstsein in der
Bevolkerung bei. Durch den Jugendpass sollen
kiinftig auch dltere Kinder und Jugendliche
von diesem Modell profitieren. Es soll ihnen
unter anderem vermittelt werden, was sie
selbst fiir ihre Gesundheit tun kénnen und
welche Bedeutung ausgewogene Ernahrung
und gesunde Bewegung dafir haben.

Was sind weitere Zukunftsthemen

fiir den Bereich der Gesundheits-
forderung und Pravention?

Die Digitalisierung hat auch im Sektor der Ge-
sundheitsforderung immer mehr Relevanz,
zum Beispiel durch Apps oder Digitalisierungs-
projekte, die zu einem gesiinderen Leben mo-
tivieren. Dieses Potenzial der Neuen Medien
sollten wir nutzen, und das nicht nur fir die
Jugend, sondern ebenso fiir &ltere Menschen.
Fiir diese kénnen auch Konzepte fiir , Ambient
Assisted Living” Bedeutung haben, also digitale
Dienstleistungen, die sie in ihrem alltdglichen
Leben unterstitzen —und zum Beispiel darauf
aufmerksam machen, wenn sie ihren FlUssig-
keitsbedarf noch nicht gedeckt haben. Weiters
ist mir wichtig, dass die Menschen in Osterreich
Zugang zu gesicherten Gesundheitsinforma-
tionen haben. Nicht zuletzt soll die Mundhy-
giene kiinftig fiir Kinder und Jugendliche zu
einer Leistung werden, deren Kosten von den
Sozialversicherungen ibernommen wird. So
kann die Zahngesundheit insgesamt verbessert
werden.
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20 Jahre

umfassende
Gesundheits-
forderung

in Osterreich

Das osterreichische Gesundheitsforderungsgesetz
feiert heuer 20-Jahre-Jubilium. Es hat Gesundheits-
forderung im Sinne der Ottawa Charta der WHO in
Osterreich auf den Weg gebracht. Text: dietmar schobel

or 20 Jahren wurde in Osterreich ein
Gesetz beschlossen, das unter inter-
nationalen Expert/innen heute wie

damals als vorbildlich gilt. Das Gesundheits-
forderungsgesetz wurde am 27. Mérz 1998

1986 wurde durch die Ottawa Charta der
Weltgesundheitsorganisation WHO der
Grundstein flir umfassende Gesundheits-
forderung gelegt.

1998 wurden die Konzepte der Ottawa
Charta durch das 6sterreichische Gesund-
heitsforderungsgesetz auf rechtlicher Ebene
festgeschrieben. AuBerdem ist darin die
Finanzierung geregelt und mit dem Fonds
Gesundes Osterreich (FGO) wird eine
Struktur fiir die Umsetzung gesundheits-

8 osterreich

vom Osterreichischen Nationalrat verabschie-
det und hat einerseits MaBnahmen und Ini-
tiativen zum Inhalt, welche die Gesundheit
der Bevélkerung ,im ganzheitlichen Sinn
und in allen Phasen des Lebens” erhalten,

forderlicher MaBnahmen definiert.

Neben Projektforderung sind vor allem
Vernetzung, Fortbildung und Information,
der Aufbau von Strukturen, Evaluation und
Qualitatssicherung Aufgaben des FGO.

2006 wurde die Gesundheit Osterreich
GmbH gegriindet. Der FGO ist seither einer
von deren drei Geschaftsbereichen.

2012 wurden die zehn Gesundheitsziele
fiir Osterreich von der Bundesgesundheits-

fordern und verbessern. Andererseits geht es
darin auch um , Aufklarung und Information
Uber vermeidbare Krankheiten sowie iiber
die die Gesundheit beeinflussenden seeli-
schen, geistigen und sozialen Faktoren”.

kommission und dem Ministerrat
beschlossen. Neun sind dem Thema Gesund-
heitsférderung gewidmet und nur eines
befasst sich mit der Gesundheitsversorgung.

2014 wurde von der Bundeszielsteue-
rungskommission die Gesundheitsforde-
rungsstrategie bis 2022 beschlossen.

Sie beschreibt, wie Gesundheitsforderung
und Primarpravention zielgerichtet

und abgestimmt durchgeflihrt werden
sollen.



Foto: Fotolia.com - ink drop

,Mit einem Gesundheitsférderungsgesetz
auf nationaler Ebene war Osterreich Vorrei-
ter”, erinnert sich Brigitte Zarfl, damals Ge-
sundheitsreferentin im Kabinett von Eleonore
Hostasch, der zustandigen Bundesministerin,
und heute Sektionsleiterin im Bundesminis-
terium fur Arbeit, Soziales, Gesundheit und
Konsumentenschutz. Gemeinsam mit Brigitte
Svoboda, der damaligen Leiterin der Abteilung
fir Gesundheitsforderung des Bundesminis-
teriums, war sie wesentlich an den etwa drei
Jahre dauernden Vorarbeiten zu dem Gesetz
beteiligt. Dieses hat einen , salutogenetischen
Ansatz”, das bedeutet, dass Gesundheits-
forderung an erster Stelle zum Ziel hat, die
Ressourcen fiir Gesundheit zu starken und
somit von Pravention zu unterscheiden ist,
durch die Krankheiten vermieden werden
sollen. AuBerdem geht das Gesetz davon
aus, dass Gesundheit nicht allein vom Ver-
halten der einzelnen Menschen abhéngt,

sondern vor allem von den Verhaltnissen,
in denen wir leben, lernen, lieben, wohnen,
arbeiten und spielen. Gesundheit wird somit
auch als , Querschnittsmaterie” und als Auf-
gabe fiir verschiedene Ressorts und Diszip-
linen verstanden.

Eine neue Sicht von Gesundheit

LAll das war damals revolutionar und wurde
durch das Gesundheitsférderungsgesetz bun-
desweit strukturell verankert”, betont Brigitte
Zarfl. Tatsachlich basiert das legistische Werk
auf den wesentlichen Inhalten der
Ottawa Charta, die 1986 bei der ersten in-
ternationalen Konferenz fir Gesundheitsfér-
derung der Weltgesundheitsorganisation WHO
beschlossen wurde und den Blick auf Ge-
sundheit grundlegend veréndert hat. In Oster-
reich wurden die Ideen dieses grundlegenden
Dokumentes der Gesundheitsforderung relativ
friih bekannt und auch vergleichsweise rasch

durch Netzwerke und regionale Initiativen in
die Praxis umgesetzt.

llona Kickbusch, die Initiatorin der Ottawa
Charta, hat in den Jahren nach der Konferenz
immer wieder Vortrage in Osterreich gehalten.
Zu den dsterreichischen Pionier/innen fir Ge-
sundheitsférderung in diesem umfassenden
Sinne zdhlen Hannes Schmidl und Beate
Wimmer-Puchinger in Wien, Fredy Mayer in
Vorarlberg sowie Oskar Meggeneder im Be-
reich der Betrieblichen Gesundheitsforderung
in Oberdsterreich. Der Gesundheitssoziologe
Jiirgen Pelikan war flir das weltweit erste
Pilotprojekt fir ein gesundheitsférderndes
Krankenhaus verantwortlich, das ab 1989 in
Wien verwirklicht wurde, und Horst Noack
hat ab 1992 wichtige Impulse fir Forschung
und Ausbildung im Bereich von Gesundheits-
férderung und Public Health in Osterreich ge-
geben. Lindi Kalnoky, die ehemalige dritte
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Prasidentin des Steiermarkischen Landtages,
war nicht nur in ihrem Bundesland schon friih
fir Gesundheitsforderung sehr aktiv, sondern
auch ganz wesentlich an der Entstehung des
Gesundheitsforderungsgesetzes und der Griin-
dung des Fonds Gesundes Osterreich beteiligt.

Erweiterte Aufgaben ab 1998

Dessen Vorlaufer war bereits 1988 mit Un-
terstlitzung des damaligen Gesundheitsmi-
nisters Franz Léschnak eingerichtet worden:

,Die Kapazitaten fiir Gesundheitsforderung in
Osterreich weiterzuentwickeln, zahlt zu den
wichtigsten Aufgaben des Fonds Gesundes
Osterreich”, erklart Gerlinde Rohrauer-Néf, die
stellvertretende Leiterin des Fonds Gesundes
Osterreich und erganzt, dass es in allen sechs
Dimensionen, die dafiir von Bedeutung sind,
in den vergangenen beiden Jahrzehnten Ver-
besserungen gegeben habe. Diese sechs Berei-
che sind: Filhrung und Steuerung, Strukturen
und Organisationen, finanzielle Ressourcen,
qualifizierte Arbeitskrafte, Partnerschaften so-
wie Wissensentwicklung.

,Im Einzelnen betrachtet wurde vor allem
auch in der Dimension der Fithrung und
Steuerung durch politische Strategien in den
vergangenen Jahren sehr viel vorangebracht
und zwar konkret besonders durch die zehn
osterreichischen Gesundheitsziele und die Ge-
sundheitsforderungsstrategie”, sagt Gerlinde
Rohrauer-Naf und erganzt, dass bei der Griin-
dung und dem Ausbau kompetenter Orga-
nisationen und der Ausbildung und Pro-
fessionalisierung von Expertinnen und Ex-
perten ebenfalls groBe Fortschritte verzeichnet
worden seien. Bei der Finanzierung habe es
ebenfalls Zuwachse gegeben, auch wenn die
Geldmittel fiir Gesundheitsforderung in Relati-
on zu den Ausgaben in der Krankenversor-
gung nach wie vor sehr gering seien. Laut ei-
ner aktuellen Studie des Hauptverbandes der
Sozialversicherungstrager und der Gesundheit
Osterreich GmbH hatten die Aufwendungen
fiir Gesundheitsforderung und Primarpraventi-
on 2012 einen Anteil von 1,5 Promille an den
gesamten Gesundheitsausgaben.

Eine positive Entwicklung habe es auch im Be-
reich der Partnerschaften von Einrichtungen

10 Osterreich

Das , Forum Gesundes Osterreich” war eine
Informations- und Koordinationsplattform,
die vor allem auch im Bereich Selbsthilfe-Un-
terstiitzung aktiv war, mit zundchst noch be-
scheidenen finanziellen Moglichkeiten. Mit
dem Gesundheitsforderungsgesetz von 1998
wurde es zum , Fonds Gesundes Osterreich”
(FGO) mit erweiterten Aufgaben. Fiir diese
wurden und werden rund 7,25 Millionen Euro
aus dem Umsatzsteueraufkommen der
Republik Osterreich zur Verfligung gestellt.

Gerlinde Rohrauer-Naf:

,Die Entwicklung der Kapazitdten
fiir Gesundheitsforderung in
Osterreich ist sehr positiv
verlaufen.”

aus dem Gesundheitshereich mit Institutionen
aus anderen Sektoren gegeben, so Gerlinde
Rohrauer-Naf, und die Gesundheitsziele mit ih-
rem ,Health in all policies”-Ansatz hatten da-
2u viel beigetragen. Nachholbedarf sieht die
stellvertretende Leiterin des Fonds Gesundes
Osterreich vor allem in der Dimension der
Wissensentwicklung und speziell in der For-
schung fur Gesundheitsforderung fiir die rela-
tiv wenig Mittel zur Verfiigung stiinden. , Ins-
gesamt ist die Entwicklung der Kapazitaten flir
Gesundheitsférderung in Osterreich jedoch
sehr positiv verlaufen, und die Zahl der fachlich
versierten Expertinnen und Experten sowie der
Einrichtungen, die in diesem Bereich professio-
nell und qualitatsvoll tatig sind, hat sich deut-
lich erhdht”, sagt Gerlinde Rohrauer-N&f zu-
sammenfassend und betont: ,In den vergan-
genen beiden Jahrzehnten ist in Osterreich so
eine reiche und vielféltige Landschaft der Ge-
sundheitsforderung entstanden.”

,Es war von Beginn an klar, dass der Fonds
Gesundes Osterreich mehr sein soll als eine
Stelle, die Forderungen flir Projekte vergibt”,
betont Dennis Beck, der ab Oktober 1998
der erste Geschaftsfiihrer der neuen Einrich-
tung fiir Gesundheitsforderung war und heute
die Wiener Gesundheitsforderung leitet. Zu
den Aufgaben des FGO zahlen vielmehr auch
Vernetzung und Fortbildung sowie in Abstim-
mung mit den bestehenden Einrichtungen
der Aufbau von Strukturen flir Gesundheits-
forderung. Weiters soll er dem Gesundheits-
forderungsgesetz zufolge unter anderem fur
Forschung, Evaluation und Qualitdtssicherung
sorgen.

Al diesen Anforderungen wurde schon in den
friihen Jahren der neu gegriindeten Institution
Rechnung getragen, um so die Konzepte der
Ottawa Charta anhand fundierter Kriterien
zu verwirklichen. Die erste Osterreichische Ge-
sundheitsforderungskonferenz des FGO im
Juni 1999 in Salzburg war denn auch dem
Thema ,Gesundheitsférderung zwischen
Theorie und Praxis” gewidmet. Seither fanden
19 Gesundheitsférderungskonferenzen und
bis 2010 auch zwolf Praventionstagungen
statt, die den Wissenserwerb der Akteurinnen
und Akteure der Gesundheitsforderung, aber
auch den Erfahrungsaustausch und die Ver-
netzung zwischen diesen untersttitzt haben.
Das Fortbildungsprogramm des FGO startete
ebenfalls bereits 1999 (siehe auch Artikel auf
den Seiten 22 und 23) und zwar mit einem
Lehrgang fir ,Qualitdtsmanagement in der
Gesundheitsforderung”.

Alle oben genannten Aktivitaten wurden in
den folgenden Jahren fortgesetzt und konti-
nuierlich an den regionalen Bedarf und jenen
der Zielgruppen angepasst, was auch in den
Arbeitsprogrammen und Jahresberichten des
FGO nachzulesen ist. Offentlichkeitsarbeit
durch Kampagnen, Broschiiren, Websites,
Presseaussendungen und nicht zuletzt die
Zeitschrift , Gesundes Osterreich” hat all dies
begleitet und untersttitzt. Wahrend zu Beginn
der Tatigkeit des FGO viel Pionierarbeit zu
leisten war sowie Aufmerksamkeit fr das
Thema Gesundheitsforderung geschaffen und
Kriterien daflr entwickelt werden mussten,
sind in der Folge nach und nach neue Schwer-
punkte entstanden. ,Die Koordination und
Abstimmung von bereits Vorhandenem, Ver-
netzung und Partnerschaften sowie der Wis-

Foto: Ernst Rohrauer
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Dennis Beck: ,Wir kdnnen
zufrieden Riickschau auf 20 Jahre
Gesundheitsforderung in

Osterreich halten. Doch fiir die
Zukunft bleibt noch sehr viel zu tun.”

senstransfer haben zunehmend an Bedeutung
gewonnen”, erklart Klaus Ropin, der seit
2001 fiir den FGO tatig und seit 2014 dessen
Leiter ist.

Die Qualitat sichern

Karin Reis-Klingspiegl hat 1987 als Offent-
lichkeitsarbeiterin bei der steirischen Einrich-
tung fiir Gesundheitsforderung begonnen und
ist heute Geschaftsflihrerin von Styria vitalis.
,Das Gesetz von 1998 hat Gesundheitsfor-
derung auf Bundesebene Bedeutung gegeben
und war ein verbindendes Element fir die
Netzwerke und regionalen Initiativen fir
Gesundheitsforderung, die damals schon be-
standen haben”, betont auch die steirische
Expertin und weist darauf hin, dass die Ta-
tigkeit des Fonds Gesundes Osterreich und
seiner Mitarbeiter/innen in den vergangenen
20 Jahren sehr viel zum Aufbau von Kapazi-
taten beigetragen habe sowie dazu, die Ge-
sundheitsférderung weiterzuentwickeln und
ihre Qualitat zu sichern. Zudem haben nattirlich
die rund 1.345 innovativen Projekte, die in
den vergangenen zwei Jahrzehnten durch
den Fonds Gesundes Osterreich geférdert und
erfolgreich abgeschlossen wurden, sehr zahl-
reiche positive Entwicklungen in Gang gesetzt.
Sie konnten oftmals nachhaltig verankert wer-
den und haben so dazu beigetragen, Gesund-
heitsforderung in Osterreich zu etablieren.
Auf den Seiten 45 bis 52 dieser Jubildums-
ausgabe des Magazins , Gesundes Osterreich”
werden einige dieser Projekte mit , Schnee-
balleffekt” genauer vorgestellt.

Stefan Spitzbart: ,In den
vergangenen beiden Jahrzehn-
ten wurde viel Expertise erarbei-
tet, wie gesundheitsforderliche
MaBnahmen wirkungsvoll
umgesetzt werden kénnen.”

Klaus Ropin: ,Die Koordination
und Abstimmung von bereits
Vorhandenem, Vernetzung und
Partnerschaften sowie der
Wissenstransfer haben zunehmend
an Bedeutung gewonnen.”

Meilensteine der Gesundheitsforderung
2006 wurde die Gesundheit Osterreich GmbH
(GOG) als nationale Institution fiir Gesund-
heitsforderung, Qualitat, Planung und For-
schung im dsterreichischen Gesundheitswesen
gegriindet, und der FGO ist seither neben
dem Osterreichischen Bundesinstitut fiir Ge-
sundheitswesen (OBIG) und dem Bundesin-
stitut fur Qualitat im Gesundheitswesen (BIQG)
einer von drei Geschéftsbereichen dieser
Einrichtung. Ein weiterer Meilenstein in der
Entwicklung der Gesundheitsforderung sind
die zehn Gesundheitsziele fiir Osterreich, die
im Sommer 2012 von der Bundesgesund-
heitskommission und dem Ministerrat be-
schlossen wurden. Sie wurden von rund 40
Institutionen aus Politik und Gesellschaft und
mit Beteiligung von rund 4.500 Birgerinnen
und Blrgern erarbeitet. Neun dieser Ziele sind
dem Thema Gesundheitsférderung gewidmet
und nur eines befasst sich mit der Gesund-
heitsversorgung. 2013 wurden im Rahmen
der Gesundheitsreform unter anderem auch
Landesgesundheitsforderungsfonds einge-
richtet, die bis 2022 mit insgesamt 150 Mil-
lionen Euro aus Mitteln der gesetzlichen Kran-
kenversicherung und der Lander dotiert sind.
2014 wurde von der Bundeszielsteuerungs-
kommission schlieBlich die bis 2022 giiltige
Gesundheitsforderungsstrategie beschlossen.
Sie beschreibt, wie Gesundheitsforderung und
Primarpravention zielgerichtet und abgestimmt
durchgefiihrt werden sollen.

,In den vergangenen beiden Jahrzehnten
wurden viele Erfahrungen gewonnen und viel

Expertise erarbeitet, wie gesundheitsforderliche
MaBnahmen wirkungsvoll umgesetzt werden
konnen. Mit den Gesundheitszielen und der
Gesundheitsforderungsstrategie ist nun auch
ein guter Rahmen dafir vorhanden, wie dieses
Wissen méglichst groBflachig in die Praxis
umgesetzt werden kann”, betont Stefan
Spitzbart, seit 2004 der Leiter der Organisa-
tionseinheit fir Gesundheitsférderung beim
Hauptverband der Sozialversicherungstréger.
Der Gesundheitssoziologe erganzt, dass der
Fonds Gesundes Osterreich als Impulsgeber
und durch seine Vernetzungsfunktion sehr
viel zu dieser positiven Dynamik beigetragen
habe. Diese lasse sich unter anderem auch
daran erkennen, dass die personellen Kapa-
zitaten innerhalb der Sozialversicherung er-
weitert und zunehmend mehr Expertinnen
und Experten fiir den Bereich Gesundheits-
forderung tatig seien.

Wachsende Anerkennung

Die beschriebenen gesetzlichen, strukturellen
und finanziellen Veranderungen haben der
Gesundheitsférderung in den vergangenen
beiden Jahrzehnten politisch und gesellschaft-
lich mehr Bedeutung gegeben. Wachsende
Anerkennung gab es auch fir das Konzept
,Health in all policies” oder Gesundheit in
allen Politikfeldern, das deutlich macht, dass
Gesundheit, wie schon eingangs erwahnt,
ein Themaiist, das viele gesellschaftliche Sek-
toren betrifft — vom Bildungswesen und dem
Sozialbereich (ber die Infrastruktur bis zur
Landwirtschaft. Fiir Verbesserungen sind des-
halb ressortlibergreifende gemeinsame An-
strengungen notwendig, wie sie etwa durch
die im Rahmen der sterreichischen Gesund-
heitsziele eingerichteten Arbeitsgruppen
erfolgen. Das Interesse an Gesundheitsthemen
aus anderen gesellschaftlichen Bereichen
mache es allerdings manchmal auch
erforderlich, die Kernaufgaben von Gesund-
heitsforderung nochmals deutlich zu machen
und sich dort, wo es notwendig sei, abzu-
grenzen, meint Dennis Beck, der zusammen-
fassend betont: , Insgesamt betrachtet wurde
seit dem Gesundheitsforderungsgesetz von
1998 in Osterreich viel erreicht, und wir
konnen zufrieden Riickschau halten. Gleich-
zeitig gibt es aber keinen Grund, sich
selbstgefallig zuriickzulehnen. Fiir die Zukunft
bleibt noch sehr viel zu tun.”
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Umfassende Ansatze sind

wegweisend fiir die Zukunft

Die wichtigsten Zukunftsthemen der Gesundheitsforderung beste-
hen darin, der Realitit der Lebenswelten besser gerecht zu werden

Heidrun Thaiss:

, Wir brauchen weitere
Wirkungsforschung, um
Zielgruppen noch treffender
erreichen zu kénnen.”

esundheitsférderung wird in
G Zukunft nur eine Chance ha-

ben, wenn sie sowohl beim
Finzelnen als auch in 6ffentlichen In-
stitutionen und bei zivilgesellschaftli-
chen Akteuren ankommt. Viel zu oft
wird ausschliefllich an das Verhalten
der Menschen appelliert: ,Beweg’
dich mehr!”, ,Iss gestinder!”, ,Rau-
che nicht und trinke Alkohol nur in
Maflen!”, lauten die Botschaften. Das
Bewusstsein des Einzelnen zu schér-
fen ist wichtig — doch noch viel mehr
kommt es darauf an, dass Kinderta-
gesstdtten, Schulen, Arbeitsplitze, Ju-
gend- und Senioreneinrichtungen so-
wie die 6ffentliche Verwaltung insge-
samt einen gesundheitsforderlichen
Alltag unterstiitzen.
Anschauliches Beispiel fiir solch eine
konzertierte Aktion sind die Mafinah-
men zur Tabakpravention in Deutsch-
land. Die Héufigkeit des Rauchens bei
12- bis 17-jéhrigen Jugendlichen ver-
ringerte sich von knapp 30 Prozent im
Jahr 2001 auf weniger als zehn Prozent
im Jahr 2016. Dies wurde durch unter-
schiedliche Mafinahmen erreicht, die
auf mehreren Ebenen stattfanden: Auf
gesamtgesellschaftlicher Ebene erfolgten
jahrliche  Tabaksteuererhthungen,
Rauchverbote in 6ffentlichen Rdumen
sowie Rauchfrei-Offentlichkeitskam-
pagnen, und in Schulen wurden
deutschlandweit Programme etabliert,
um dem Einstieg in das Rauchen vor-
zubeugen, wie etwa der Klassenwett-
bewerb , be smart — don’t start”.
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Die Bundeszentrale fiir gesundheitliche
Aufklarung hat zudem einen Leitfaden
entwickelt, der Schulen dabei unter-
stiitzt, rauchfrei zu werden. Fiir Biir-
gerinnen und Biirger gibt es ein um-
fangreiches Angebot an Informations-
materialien und interaktiven Ausstiegs-
hilfen — sowohl off- als auch online.
Der Sachverstandigenrat zur Begut-
achtung der Entwicklung im Gesund-
heitswesen hat bereits 2005 die kon-
textbezogene Mehrebenenkampagne
als wirksamen Ansatz fiir die Primér-
pravention empfohlen. Die bisherigen
Erfolge der Tabakpravention zeigen:
Diese umfassenden Ansétze sind weg-
weisend fiir die Zukunft.

Die Lebenswelten im Mittelpunkt
Auch das 2015 vom Deutschen Bun-
destag verabschiedete Praventionsge-
setz stellt die Lebenswelten in den
Mittelpunkt der Gesundheitsforde-
rung durch die Sozialversicherungen.
Das Gesetz gibt vor, dass fiir die
Gesundheitsférderung und Praventi-
on in Lebenswelten insbesondere
deren jeweilige Trédger Verantwortung
tibernehmen und die Krankenkassen
dabei eine unterstiitzende Funktion
erhalten.

Dazu brauchen die Trager keine un-
tiberschaubare Anzahl von Einzel-
projekten, die zeitlich begrenzt und
aufwindig sind. Sie bendtigen viel-
mehr Beratung und finanzielle
Unterstiitzung in ihren Steuerungs-
systemen, um sich bundesweit zu

und effektivere Evaluationsverfahren zu entwickeln, schreibt
Heidrun Thaiss, die Leiterin der deutschen Bundeszentrale fiir
gesundheitliche Aufklirung (BZgA), in ithrem Gastbeitrag.

gesundheitsfordernden Organisatio-
nen entwickeln zu kénnen: Gesund-
heitsforderliche kommunale Koordi-
nierung, Schulentwicklungspldne
und Qualititsmanagementverfahren
in Kindertagesstdtten und Senioren-
einrichtungen sind die Strategien, die
sich dauerhaft wirksam zeigen. Hier-
fiir sind eine ressortiibergreifende
Planung, die Berticksichtigung von
Gesundheit bei allen relevanten
Entscheidungen und eine bedarfsori-
entierte, partizipative Gestaltung auf
kommunaler Ebene notwendig.

Qualitatsentwicklung und
Wirkungsforschung

All dies geht nicht ohne begleitende
Qualitdtsentwicklung als kontinuier-
lichen politischen Lernprozess. Wir
brauchen jedoch weitere Wirkungs-
forschung, um Zielgruppen noch tref-
fender erreichen zu konnen. Es ist da-
her sinnvoll, dass — wie im Priaventi-
onsgesetz festgelegt — in jeder Legis-
laturperiode ein Bericht tiber die Ent-
wicklung der Gesundheitsférderung
und Prévention erstellt werden soll.
Der Bericht dient der Dokumentation
sowie der Erfolgskontrolle und Eva-
luation und soll bei der Weiterent-
wicklung gemeinsamer Ziele helfen.
Dafiir sind kiinftig noch effektivere
Evaluationsverfahren notig. Der kom-
plexen Realitét der Lebenswelten bes-
ser gerecht zu werden, wird eine zen-
trale Herausforderung der Gesund-
heitsférderung der Zukunft sein.

Foto: BZgA
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Gesundheit kann nicht von
oben verordnet werden

Die zukiinftigen Aufgaben von Gesundheitsforderung und

Privention ergeben sich aus dem, was in den
vergangenen Jahren aufgebaut worden ist, meint

Thomas Mattig, der Direktor von Gesundheitsforderung

Schweiz, in seinem Gastbeitrag.

as sind die Zukunftsthemen von
Gesundheitsforderung und Pré-
vention? Um diese Frage zu be-

antworten, mochte ich zunachst einen
Blick in die Vergangenheit werfen. Denn
die zukiinftigen Aufgaben ergeben sich aus
dem, was in den vergangenen Jahren auf-
gebaut worden ist. In der Schweizer Ge-
sundheitspolitik fristeten Pravention und
Gesundheitsforderung lange Zeit ein
Schattendasein. Mit dem Krankenversiche-
rungsgesetz von 1994 wurden sie erstmals
gesetzlich geregelt. Die Grlindung von Ge-
sundheitsforderung Schweiz als privat-
rechtliche Stiftung der Kantone und der
Krankenversicherungen geht ebenfalls da-
rauf zurtick. Mit dieser Struktur sind wir ein
Beispiel flir Public Private Partnership.

Das ist ganz im Sinn der Weltgesundheits-
organisation WHO, die 1999 fir eine globale
Gesundheitsforderungs-Allianz geworben
hat, welche Vertreter des 6ffentlichen und
des privaten Sektors sowie der Zivilgesell-
schaft zusammenbringen sollte. Diese Orga-
nisationsform entspricht auch dem schwei-
zerischen foderalistischen System, in dem
das Gesundheitswesen in der Hand der Kan-
tone liegt. An ihnen flihrt kein Weg vorbei.
Vor einigen Jahren wurde ein gesamtschwei-
zerisches Praventionsgesetz in eben jener
Parlamentskammer abgeblockt, in welcher
die Kantone vertreten sind. Umfragen zeigen
jedoch, dass der Sinn der Pravention in der
Schweiz nicht grundsatzlich angezweifelt
wird. Doch zentralstaatliche Ldsungen stoB3en
auf heftigen Widerstand.

Die nationale Strategie weist den Weg
in die Zukunft

Aus salutogenetischer Sicht kann man daftr
sogar einiges Verstandnis aufbringen. Ge-
sundheit kann nicht von oben verordnet
werden, sie braucht Gestaltungsméglich-
keiten. Das gilt auf individueller Ebene
genauso wie auf politischer. Wir berlick-
sichtigen das in unserer taglichen Arbeit.
Vor zehn Jahren begannen wir mit einigen
wenigen Kantonen, Programme zu Ernah-
rung und Bewegung fiir Kinder und Jugend-
liche aufzubauen. Heute beteiligt sich die
groBe Mehrheit der Kantone an unseren
kantonalen Aktionsprogrammen. Diese sind
zum Grundmuster flir weitere Programme
im Rahmen einer nationalen Strategie zur
Pravention nichtibertragbarer Krankheiten
(NCD-Strategie) geworden. Sie wurde 2017
von Bund und Kantonen gemeinsam ver-
abschiedet und weist den Weg in die Zu-
kunft.

Durch die NCD-Strategie sind die Aufgaben
von Gesundheitsforderung Schweiz erweitert
worden. Aktuell planen wir eine nationale
Kampagne, die fiir das Thema psychische
Gesundheit sensibilisieren und zur Ressour-
censtarkung bei Individuen beitragen soll.
Gesundheitsforderung Schweiz konzentriert
sich heute auf die folgenden Schwerpunkte:

Erndhrung und Bewegung
Gesundheitsforderung im Alter
Betriebliches Gesundheitsmanagement
Psychische Gesundheit

Pravention in der Gesundheitsversorgung.

Thomas Mattig:
,Der Pravention in der
Gesundheitsversorgung
wurde bisher wenig
Beachtung geschenkt.
Das soll sich andern.”

Das Gesundheitswesen stérken

Der Prévention in der Gesundheitsversorgung
wurde bisher wenig Beachtung geschenkt.
Das soll sich andern. Das Gesundheitswesen
kann gestarkt, Folgekosten von Krankheiten
kdnnen gesenkt werden, wenn die Pravention
iber die ganze medizinische Versorgungs-
kette verankert wird — von der Kuration bis
zur Rehabilitation. Hier befinden wir uns
noch in der Projektphase. Anders beim Be-
trieblichen Gesundheitsmanagement (BGM).
In Zusammenarbeit mit der Wirtschaft hat
Gesundheitsférderung Schweiz innerhalb
weniger Jahre zahlreiche Konzepte und Tools
fir jede Art von Betrieb entwickelt — vom
GroBunternehmen bis zu den kleinen und
mittleren Betrieben, von produzierenden Fir-
men bis hin zu Dienstleistern. Mit dem Label
,Friendly Work Space” wurde zudem ein
Qualitatssiegel geschaffen, das verbindliche
Standards fur die Betriebliche Gesundheits-
forderung setzt.

Mehr als 70 Prozent der Schweizer Unter-
nehmen betreiben heute in irgendeiner Form
BGM. Das ist zweifellos eine Erfolgsgeschich-
te, gleichzeitig aber auch ein Zeichen dafiir,
wie sehr der Druck in der Arbeitswelt ge-
stiegen ist. Diesen im Sinne der Gesund-
heitsférderung zu reduzieren, wird deshalb
weiterhin einer unserer Arbeitsschwerpunkte
bleiben. Zwei weitere ergeben sich aus dem
demographischen Wandel und der Digitali-
sierung, die Pravention und Gesundheits-
forderung jetzt und kinftig vor groBe He-
rausforderungen stellen — und das bekannt-
lich nicht nur in der Schweiz.
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Gesundheitstorderung hat
an Bedeutung gewonnen

Caroline Costongs, die Geschiftsfiihrerin von EuroHealthNet,

Caroline Costongs:

,Durch den wachsenden Kosten-
druck auf die Gesundheitssysteme
hat sich das Bewusstsein fir

die Bedeutung von
Gesundheitsférderung erhoht.”

Frau Costongs, was sind die groBten
Herausforderungen, vor denen die
Gesundheitssysteme in den europdischen
Landern aktuell stehen?

Caroline Costongs: Die dringlichste Frage
ist, wie wir gewahrleisten knnen, dass die Ge-
sundheitssysteme nachhaltig finanzierbar bleiben.
So unterschiedlich sie in den europdischen Lan-
dern gestaltet sind, stehen sie doch alle in &hn-
licher Weise vor diesem Problem. Einerseits
missen die Gesundheitssysteme deshalb effi-
zienter werden. Andererseits wird es bei man-
chen, sehr teuren Innovationen auch notwendig
sein, deren Nutzen zu bewerten und davon aus-
gehend eine Auswahl zu treffen. Weiters missen
wir uns damit auseinandersetzen, dass der Anteil
der alteren Menschen in den europaischen

EuroHealthNet mit Sitz in Briissel hat 14
Mitarbeitende und wurde 1996 gegriindet.
Das Netzwerk setzt sich auf europaischer
Ebene in den Bereichen Politik, Forschung
und Praxis fiir Gesundheitsforderung, Public
Health und Pravention ein. Es steht nationa-
len und regionalen Organisationen in
Europa offen und hat derzeit rund 56 Voll-
und assoziierte Mitglieder — vom Flemish In-
stitute for Healthy Living in Belgien tiber den
Fonds Gesundes Osterreich bis zu Public
Health Wales. Weitere Informationen sind
unter eurohealthnet.eu nachzulesen.
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im Interview iiber die Herausforderungen fiir Europas
Gesundheitssysteme und was Gesundheitsforderung

beitragen kann, diese zu losen.

Nationen wachst, und was wir tun kénnen,
damit auch kiinftig geniigend Medizinerinnen
und Mediziner sowie Pflegekrafte zur Verfligung
stehen.

Was konnen Gesundheitsforderung
und Primarpravention beitragen,
diese Herausforderungen zu
bewiltigen?

Rund vier Fuinftel der Krankheitslast und der
Todesfalle sind in den européischen Landern
auf chronische Erkrankungen zuriickzufiihren,
und von diesen kann wiederum ein groB3er
Teil durch vorbeugende MaBnahmen vermie-
den werden. Das zeigt, welch groBen Beitrag
umfassende Gesundheitsférderung und Pri-
marpravention leisten kénnen. Uberall dort,
wo entsprechende Anstrengungen unternom-
men werden, tun sie das auch schon. Doch
das geschieht noch in einem viel zu geringen
AusmaB. Unsere Konzepte sind zwar gesell-
schaftlich und politisch heute meist schon
allgemein anerkannt. Doch die praktische
Umsetzung von Gesundheitsforderung und
Primarpravention und vor allem die Mittel,
die dafiir zur Verfligung gestellt werden, hal-
ten damit bei Weitem nicht Schritt.

Wie kann das verandert werden?

Innerhalb der Gesundheitssysteme ist die
Stimme der Menschen, die sich flir Gesund-
heitsforderung, Primarpravention und Public
Health einsetzen noch zu schwach. Fiir mich
heift das, dass wir kiinftig noch entschlos-
sener auftreten, unsere Positionen scharfen
und unsere Anliegen noch klarer deutlich

machen mussen. Dazu gehért auch, die éko-
nomischen Vorteile aufzuzeigen. Wir wissen
zum Beispiel aus einer wissenschaftlichen
Uberblicksarbeit, dass pro Euro, der in Public
Health investiert wird, volkswirtschaftliche
Einsparungen von 14 Euro realisiert werden.
Dabei sind gesundheitsforderliche MaBnah-
men ebenso eingeschlossen wie Impfungen,
Unfallprdvention und weitere vorbeugende
Initiativen.

Wie hat sich das Feld der
Gesundheitsforderung in Europa

in den vergangenen Jahrzehnten
verandert, und was soll die

Zukunft bringen?

Durch die Ottawa Charta der Weltgesund-
heitsorganisation WHO aus dem Jahr 1986
ist Gesundheitsforderung in ganz Europa zu
einem Thema geworden. In der jlingeren
Vergangenheit konnten dabei auBer dem
Gesundheitsbereich zunehmend auch weitere
gesellschaftliche Felder miteinbezogen wer-
den, wie etwa der Bildungssektor, die Land-
wirtschaft oder der Infrastrukturbereich.
Durch den wachsenden Kostendruck auf die
Gesundheitssysteme hat sich zudem das Be-
wusstsein fiir die Bedeutung von Gesund-
heitsforderung erhoht. Fir die Zukunft wiin-
sche ich mir, dass den politischen Bekennt-
nissen dazu auch Taten folgen. Neben einem
hoheren Budget bedarf es dazu noch mehr
gut ausgebildeter Expert/innen und wir brau-
chen vor allem auch Entscheidungstrager/in-
nen, die Verantwortung flir bessere Gesund-
heit der Blirgerinnen und Blirger ilbernehmen
und vorangehen.

Foto: Jo Hloch
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Hochkaritige Vortragende Wiene
Aus der Praxis auf d Bii h

Montag, 10. September 2018
9:00 bis 17:00 Uhr
In den Festraumen des Wiener Rathauses

Teilnahmegebihr: 30 Euro pro Person

Anmeldung voraussichtlich ab Mitte Mai 2018
unter: www.wig.or.at
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Die drei ehemaligen Leiter/innen des Fonds Gesundes Osterreich iiber die Bedeutung des Gesundheitsforderungs-
gesetzes von 1998, die wichtigsten Ziele von Gesundheitsforderung und deren aktuellen Stand in Osterreich.

war von 1998 bis 2006 Geschaftsfiihrer des Fonds Gesundes Osterreich und ist seit zehn Jahren
Geschéftsfiihrer der Wiener Gesundheitsforderung

Das Gesundheitsforderungsgesetz von 1998 hat festgeschrieben, dass es auf Bundesebene durch den Fonds Gesun-
des Osterreich eine Stelle geben soll, die fiir Gesundheitsférderung in jenem umfassenden Sinn zustandig ist, wie er in
der Ottawa Charta fiir Gesundheitsforderung der Weltgesundheitsorganisation WHO erldutert wird. AuBerdem ist in
diesem legistischen Werk schon enthalten, wie die Tatigkeit dieser Einrichtung finanziert werden soll. Das wichtigste
Ziel von Gesundheitsforderung ist, ein Bewusstsein dafiir zu schaffen, dass unsere Gesundheit vor allem auch davon
abhéngig ist, wie wir unsere Lebenswelten, wie etwa Gemeinden, Betriebe, Schulen oder Kindergdrten gestalten. Das
soll so geschehen, dass die gesiindere Wahl zur leichteren wird, wodurch auch die gesundheitliche Chancengerechtig-
keit erhéht wird. In Osterreich wurde in den 20 Jahren seit der Verabschiedung des Gesundheitsférderungsgesetzes
viel erreicht. Die Bedeutung von Gesundheitsforderung ist heute in Politik und Gesellschaft anerkannt und
wird zunehmend in Sektoren auBerhalb des Gesundheitssystems berticksichtigt. Andererseits sind manche Herausfor-
derungen aber immer noch dieselben, wie vor zwei Jahrzehnten. Wir miissen deshalb weiterhin beharrlich bleiben,
den Kern unserer Aufgaben herausarbeiten und die Wirksamkeit unserer Manahmen deutlich machen.

war von 2006 bis 2010 Leiter des Fonds Gesundes Osterreich und ist heute Geschéftsfiihrer des Beratungsunterneh-
mens Horhan Strategy Consultants

Das Gsterreichische Gesetz fir Gesundheitsforderung hat dieses Thema legistisch abgebildet und ihm dadurch eine hohere Bedeu-
tung gegeben. Natirlich ist auch zentral, dass es zudem beschreibt, wie die Finanzierung erfolgen soll, denn es braucht Geld,
um Dinge zu bewegen und abzusichern. Das wichtigste Ziel ist, Gesundheit auch auBerhalb des Gesundheitssektors zum
Thema zu machen. Gesundheitliche Aspekte sollten in allen Bereichen der Gesellschaft mit bedacht werden, damit es uns gelingt,
unsere Lebenswelten insgesamt gestinder zu gestalten. In den vergangenen 20 Jahren ist in der Gesundheitsforderung in Oster-
reich in dieser Hinsicht vieles gelungen und viele Erfolge konnten erzielt werden. Anfangs ging es vor allem darum, Aufmerksam-
keit fiir dieses Thema zu schaffen. In der Folge wurde durch Projekte erprobt, wie Gesundheitsforderung am besten in die Praxis
umgesetzt werden kann. Seit einigen Jahren steht nun zunehmend im Zentrum, sie als Bestandteil des Gesundheitssystems zu se-
hen, Bewahrtes in die Regelfinanzierung zu iibernehmen und groBfldchig umzusetzen sowie Gesundheitsfrderung auch in ande-
ren Ressorts zu verwirklichen. Der Fonds Gesundes Osterreich hat als Impulsgeber viel zu dieser Entwicklung beigetragen und das
20-Jahre-Jubildum des Gesundheitsforderungsgesetzes ist ein wiirdiger Anlass das zu feiern. Doch es bleibt auch weiterhin viel

zu tun, denn in einer Welt, die durch die Digitalisierung gefordert ist, werden die Herausforderungen nicht kleiner.

war 2010 bis 2013 Leiterin des Fonds Gesundes Osterreich und ist stellvertretende Geschéftsfiihrerin des
Entwicklungs- und Planungsinstitutes fiir Gesundheit (EPIG GmbH) in Graz

Durch das dsterreichische Gesundheitsforderungsgesetz wurden die wesentlichen Ideen der Ottawa Charta fir Gesundheits-
férderung der Weltgesundheitsorganisation WHO auf legistischer Ebene erfasst. Damit war Osterreich international ein
Pionier. Zudem enthélt das Gesetz, wie Gesundheitsférderung finanziert und durch den Fonds Gesundes Osterreich in

die Praxis umgesetzt werden soll. Es beriicksichtigt auch, dass Gesundheit eine Querschnittsmaterie ist, die im Sinne des
Konzeptes Health in all policies viele Politikfelder betrifft, und die Struktur des Kuratoriums des Fonds Gesundes Osterreich
spiegelt das wider. Das wichtigste Ziel von Gesundheitsforderung ist, Gesundheit als gesellschaftspolitische Aufgabe zu
sehen und davon ausgehend sollte im Fokus stehen, an erster Stelle sozial benachteiligte Menschen durch gesundheitsfor-
derliche MaBnahmen zu erreichen. Sie haben in aller Regel einen vergleichsweise schlechten Gesundheitszustand und

so wird ein Beitrag zu mehr gesundheitlicher Chancengerechtigkeit geleistet. In Osterreich wurde in den
vergangenen 20 Jahren in der Gesundheitsfrderung viel erreicht. Anfangs wurde durch kleinere Projekte vieles erprobt,
spater folgte ein Prozess, durch den Bewahrtes nachhaltiger und groBfldchiger in den Strukturen des Gesundheitssystems
und der Gesellschaft verankert wurde. Die Gesundheitsziele von 2012 und die Gesundheitsforderungsstrategie von 2014
geben einen guten Rahmen daftir vor. Fiir die Zukunft ist zu wiinschen, dass diese Entwicklung weiterhin so positiv verlauft,
aber auch, dass politische Entscheidungen, welche die Gesundheit der Bevélkerung betreffen, nurmehr auf Basis gesicherter
Evidenz getroffen werden.
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,Richtig essen von Anfang an
(REVAN) heift ein gemeinsames
Programm der Osterreichischen
Agentur fir Gesundheit und Er-
nahrungssicherheit ~ GmbH
(AGES), des Gesundheitsminis-
teriums und des Hauptverbands
der osterreichischen Sozialversi-
cherungstrager, das 2008 ins Le-
ben gerufen wurde. Es begleitet
seit zehn Jahren Schwangere,
Stillende und Familien mit Kindern
bis zehn Jahren mit fundiertem
Wissen und kostenlosen Infor-
mationen rund um das Thema

Richtig essen von
Anfang an

gesunde  Erndhrung. Vom
REVAN-Team, das aktuell sieben
Mitarbeiterinnen umfasst, wurden
seit 2011 unter anderem Uber
1.200 Multiplikator/innen ge-
schult, wie etwa Digtolog/innen,
Erndhrungswissenschafter/innen,
Hebammen oder auch Arzt/innen.
Sie halten dann ihrerseits in allen
Bundeslandern kostenlose Work-
shops ab, und zwar zu den The-
men Erndhrung in der Schwan-
gerschaft, Stillzeit und Beikost
sowie Erndhrung fir ein- bis drei-
jahrige Kinder. Mehr als 40.000
Eltern und andere Bezugsperso-
nen haben bisher an rund 5.000
derartigen Veranstaltungen teil-

genommen. Dazu kommt ein um-
fangreiches Informationsangebot
an Broschiiren, Plakaten, Foldern
und Downloads, das insgesamt
bisher eine Million Menschen in
Anspruch genommen haben.
,Was im Jahr 2008 mit einem
kleinen Pilotprojekt begann, ist
mittlerweile flachendeckend und
nachhaltig in den Regionen ver-
ankert”, meint deshalb Alexander
Hagenauer, Generaldirektor-Stell-
vertreter im Hauptverband der
osterreichischen Sozialversiche-
rungstrager. Und Gesundheits-
ministerin Beate Hartinger-Klein
betont: ,Im Laufe der vergange-
nen zehn Jahre hat sich ,Richtig

essen von Anfang an!” etabliert
und ist heute als unabhdngige
Informationsstelle nicht mehr
wegzudenken.”

Gesundheitsministerin Beate
Hartinger-Klein: ,,Richtig essen von
Anfang an!" ist heute als unabhangige

Informationsstelle nicht mehr wegzudenken.”
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20 Jahre
GIVE

SERVICESTELLE FUR
GESUNDHEITSFORDERUNG

Foto: GIVE

Sonja Schuch (links im Bild) und Gabriele Laaber von der
Servicestelle GIVE

Die GIVE Servicestelle fir Gesundheitsférderung
an Osterreichs Schulen feiert heuer ebenfalls
den 20. Geburtstag. 1998 als Initiative von Un-
terrichtsministerium, Gesundheitsministerium
und Osterreichischem Jugendrotkreuz gegriindet,
berdt und unterstitzt GIVE Schulen in Sachen
Gesundheitsforderung und Gesundheitserzie-
hung. , Wir ermutigen dazu, Schule als gesunde
Lebens- und Arbeitswelt fir Schilerinnen und
Schiiler, Lehrerinnen und Lehrer zu gestalten”,
sagt Gabriele Laaber, Leiterin der Servicestelle.
,Das gelingt am besten, wenn Gesundheitsfor-
derung und Schulentwicklung verkniipft und
aufeinander abgestimmt werden.” GIVE unter-
stlitzt Schulen auf dem Weg zu mehr Gesundheit
mit praxisnahen Materialien und Handreichungen,
mit Information und Beratung und mit einem
umfassenden Uberblick tiber unterstiitzende Ge-
sundheitsférderungsangebote fir Bildungsein-
richtungen. ,Wir stimmen unsere Leistungen
auf die Bedurfnisse der Lehrkrafte ab, achten
darauf, dass sie praktikabel sind und beriick-
sichtigen die Rahmenbedingungen am Schul-
standort”, betont Sonja Schuch, die padagogische
Mitarbeiterin von GIVE. Weitere Informationen
sind auf www.give.or.at nachzulesen.
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Leitfaden fiir gesundheits-
kompetente Gemeinden

STYRIA VITALIS

Gesundheitskompetenz um-
fasst das Wissen, die Motiva-
tion und das Vermdgen von
Menschen, Gesundheitsinfor-
mationen zu finden, zu ver-
stehen, zu beurteilen und an-
zuwenden. Diese individuelle
Fahigkeit kann durch die , Les-
barkeit” und Verstandlichkeit der Umwelt
untersttitzt werden. Wir sprechen dann von
~organisationaler Gesundheitskompetenz”
und Institutionen sollen in diesem Sinne da-
rauf achten, ihre gesundheitsrelevanten An-
gebote Ubersichtlich und einfach zuganglich

1. Osterreichischer
Demenzpreis

sowie  Informationen
leicht verstandlich zu ge-
stalten. Was speziell Ge-
meinden dafiir tun kon-
nen, wird in einem neu
erschienenen Leitfaden
erldutert, den Styria vitalis
im Auftrag des Hauptver-
bandes der Sozialversi-
cherungstrager entwickelt
hat. Er beschreibt neun
Standards und erklart anhand praktischer
Beispiele, wie diese erreicht werden kénnen.
Das Dokument fiir gesundheitskompetente
Gemeinden ist unter der Internet-Adresse
www.styriavitalis.at/gesundheitskom-
petenz abrufbar.

Gesundheit und
Digitalisierung

LEBENSQUALITAT VERBESSERN

Bis zu 130.000 Menschen in Osterreich sind
in irgendeiner Form von Demenz betroffen
und bis 2050 wird sich diese Zahl voraus-
sichtlich verdoppeln. Fiir bereits existente,
innovative und forschungsgeleitete Projekte,
welche die Lebensqualitdt von Menschen
mit Demenz nachhaltig verbessern, wurde
nun der 1. Osterreichische Demenzpreis aus-
geschrieben. Er wird von der Kompetenz-
gruppe Demenz der Osterreichischen Ge-
sellschaft fur Public Health vergeben. Die
Bewerbungsfrist endet am 31. Oktober 2018
und das Siegerprojekt wird ein Preisgeld von
1.000 Euro erhalten. Mehr dazu ist unter
blog.fh-kaernten.at/kompetenzgrup-
pe-demenz nachzulesen.

Foto: Fotolia.com - Peter Maszlen

WIENER GESUNDHEITS-
FORDERUNGSKONFERENZ 2018

Am 10. September wird im Rathaus der Bun-
deshauptstadt die 5. Wiener Gesundheits-
forderungskonferenz stattfinden. Heuer steht
das Thema , Gesundheit und Digitalisierung”
im Mittelpunkt und Sascha Lobo, viel gefragter
Autor und Publizist aus Berlin, wird der Frage
nachgehen, wie die Neuen Medien unseren
Korper und unser Wohlbefinden beeinflussen.
Claudia Lampert, Erziehungswissenschafterin
am Hans-Bredow-Institut in Hamburg, wird
sich in ihrem Vortrag mit der Rolle von digi-
talen Kommunikationsmitteln in der Lebens-
welt von Kindern und Jugendlichen beschaf-
tigen und deren Bedeutung in der Erziehung
hinterfragen. Anmeldungen sind unter
www.wig.or.at mdglich. Die Konferenzge-
bihr betragt 30 Euro.

Foto: Fotolia.com - Benicce
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GESUNDE PROJEKTE

Il N

Teilnehmer/innen hatte das

kleinste jemals vom Fonds Ge-

sundes Osterreich geférderte

Projekt. Es hat Betriebliche Ge-

sundheitsforderung zu einem

kleinen Beratungsunternehmen
in Vorarlberg gebracht. Die groBte angestrebte
Zielgruppe hatte das Projekt ,feelok 2015"
von Styria vitalis. Es soll Gesundheitsforderung
und Prdvention internetbasiert zu allen
1.128.679 Jugendlichen in Osterreich bringen.
Auf der Website www.feel-ok.at ist mehr
dartiber nachzulesen.

Prozent der Projekte, die der
FGO geférdert hat, wurden in
einem Bundesland durchgefiihrt,

15 Prozent in zwei bis acht Bun-
deslandern und acht Prozent dsterreich-
weit. Die meisten Projekte wurden in abso-
luten Zahlen mit 343 in der Steiermark um-
gesetzt, die wenigsten mit 168 in Vorarlberg.
In Relation zur Einwohner/innenzahl wurde
im Burgenland die héchste Zahl an Projekten
verzeichnet, in Wien die geringste.

Z A H L E N

Projekte hat der Fonds Ge-
sundes Osterreich (FGO) in
den vergangenen 20 Jahren
1 geférdert. 1.261 davon ent-

fielen auf die vom FGO de-
finierten fiinf Projektkategorien ,Betriebliche Ge-
sundheitsforderung”, ,Kommunale Projekte — Gemeinsam
gesundin...”, ,Fort- und Weiterbildung und Vernetzung”,
,Praxisorientierte Projekte” und , Internationale Projekte”
und wurden mit insgesamt rund 56 Millionen Euro ge-
fordert. Die durchschnittliche Fordersumme pro Projekt
hat hier rund 44.000 Euro betragen. Dariiber hinaus wur-
den 84 Forschungs- und Modellprojekte unterstiitzt.

Dezember 1998 war das Datum, zu dem der erste Antrag beim

Fonds Gesundes Osterreich eingereicht wurde, der auch erfolg-

reich war. Das erste geforderte Projekt wurde somit von Jiirgen
Pelikan vom Ludwig Boltzmann Institut fiir Medizin- und Gesundheitssoziologie der
Universitat Wien geleitet und beschaftigte sich auf européischer Ebene mit Strategien,
Konzepten und Modellen, wie das Potenzial der Primarversorgung fiir
Gesundheitsforderung und Pravention verstarkt genutzt werden kann.
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Klaus Ropin: , Unser Schwerpunkt
liegt zunehmend darauf, wirksame
Projekte zu verbreiten sowie Wissen
zu transferieren.”

Herr Ropin, heuer wird das 20-Jah-
re-Jubildaum des dsterreichischen
Gesundheitsforderungsgesetzes be-
gangen. Was hat dieses legistische
Werk bewirkt?

Klaus Ropin: Das dsterreichische Gesund-
heitsférderungsgesetz hat die Konzepte der
Ottawa Charta fiir Gesundheitsférderung
der Weltgesundheitsorganisation WHO auf
nationaler Ebene legistisch verankert und
als Pionierleistung international viel Beach-
tung gefunden. Es enthdlt die Ziele von Ge-
sundheitsforderung und die Strategien, wie
diese erreicht werden sollen, und legt die
Finanzierung fest. Nicht zuletzt ist darin be-
schrieben, dass der Fonds Gesundes Oster-
reich damit betraut werden soll, die MaB3-
nahmen und Initiativen im Sinne dieses Bun-
desgesetzes durchzufiihren. Das 20-Jahre-
Jubildum ist ein Anlass, den Vorbildcharakter
dieses legistischen Werkes angemessen zu
wirdigen und damit auch die Leistungen
der Pionierinnen und Pioniere fir Gesund-
heitsforderung in Osterreich.

Wie hat sich die Gesundheitsforde-
rung in Osterreich wahrend der
vergangenen beiden Jahrzehnte
entwickelt?

Zunachst ging es vor allem darum, Aufmerk-
samkeit fiir Gesundheitsforderung und deren
Prinzipien zu schaffen, wie speziell die De-
terminanten- und Settingorientierung. Es
musste also deutlich gemacht werden, dass
unsere Gesundheit von vielen Einfliissen ab-
héngt, wie etwa unserer Wohn-, Arbeits-
oder Lernumgebung, und dass sie vor allem

20 Osterreich

Ein Gesetz mit
Vorbildwirkung

dann gezielt verbessert werden kann, wenn
wir diese Lebenswelten gemeinsam gestinder
gestalten. 2012 haben die von der Bundes-
gesundheitskommission und dem Ministerrat
beschlossenen zehn Gesundheitsziele fir
Osterreich neue, besonders wichtige Impulse
gegeben, da neun davon auf Gesundheits-
forderung ausgerichtet sind. Schon seit 2011
werden mit den Vorsorgemitteln der Bun-
desgesundheitsagentur bewahrte Projekte
breiter ausgerollt und durch die Landesge-
sundheitsforderungsfonds werden seit 2014
weitere Mittel fir Gesundheitsforderung zur
Verfligung gestellt. Im selben Jahr wurde
auch die Gesundheitsforderungsstrategie be-
schlossen. Sie orientiert sich ebenso wie die
Gesundheitsziele am Konzept ,Health in all
policies”, also dem Ansatz, dass das Thema
Gesundheit auch auBerhalb des Gesundheits-
sektors beriicksichtigt werden soll. Heute gibt
es entsprechend der Vielfalt der Anforderun-
gen des Themas in Osterreich eine breite,
bunte und vielfaltige Gesundheitsférderungs-
landschaft, und die beiden Dokumente geben
eine gemeinsame Richtung und einen guten
Rahmen fir die weitere Entwicklung vor.

Wie hat sich speziell die Tatigkeit
des Fonds Gesundes Osterreich
entwickelt?

Der Fonds Gesundes Osterreich mit seiner
Struktur von Kuratorium, wissenschaftlichem
Beirat und Geschéftsstelle hat durch Infor-
mation, Aufklarung, Tagungs-, Vernetzungs-
und Fortbildungsformate dazu beigetragen,
Bewusstsein fiir Gesundheitsforderung zu
schaffen und deren Qualitat und Professio-
nalitdt zu erhohen. AuBerdem wurden der

Klaus Ropin, der Leiter des Fonds Gesundes Osterreich,
iiber 20 Jahre Gesundheitsforderungsgesetz, die Entwicklung
seit 1998 und das , Gesundheitsforderungsparadox”.

Aufbau von Strukturen und der Ausbau von
Kapazitaten unterstiitzt sowie die Wissens-
entwicklung vorangebracht. Zu den Kern-
elementen unserer Tatigkeit zahlt es, Pilot-
und Modellprojekte zu fordern. Dabei liegt
unser Schwerpunkt zunehmend darauf, un-
sere Aktivitdten in langerfristige Programme
und Ubergeordnete Strategien einzubinden,
sie zu blindeln und wirksame Projekte zu
verbreiten sowie Wissen zu transferieren.
Diese fokussierte Praxisorientierung findet
in den aktuell fiinf Programmlinien und drei
Leitthemen fir die Arbeit des Fonds Gesundes
Osterreich Ausdruck (siehe auch Artikel:
,Das Arbeitsprogramm des Fonds Gesundes
Osterreich” auf Seite 21).

Was ist die groBte Herausforderung
fiir die Zukunft?

Wir sollten Wege finden, das so genannte
,Gesundheitsférderungsparadox” aufzul-
sen. Dieses besteht darin, dass oftmals jene
Menschen zuerst flr gesundheitsforderliche
MaBnahmen gewonnen werden, die sich
ohnehin schon fir das Thema Gesundheit
interessieren und (ber einen vergleichsweise
guten Gesundheitszustand verfligen. Wir
wollen deshalb vor allem diejenigen anspre-
chen, fur die das nicht gilt. Da das (ber-
durchschnittlich haufig soziodkonomisch be-
nachteiligte Menschen sind, wird so auch
die gesundheitliche Chancengerechtigkeit
erhoht. Wir wollen dazu beitragen, Rah-
menbedingungen zu schaffen, die zu-
nehmend mehr Menschen in die Lage
versetzen und dazu motivieren, immer
ofter die gesiindere Entscheidung zu
treffen.
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Die Arbeitsprogramme des

Fonds Gesundes Osterreich

Die Arbeitsprogramme des Fonds Gesundes Osterreich
legen die Ziele und Aktivititen fiir das kommende Jahr
fest. Das aktuelle Rahmenarbeitsprogramm gibt zudem
die Orientierung fiir den Zeitraum 2017 bis 2020 vor.

braucht es ein zielorientiertes Arbeits-

programm”, betont Klaus Ropin, der
Leiter des Fonds Gesundes Osterreich (FGO).
Diese Strategiedokumente werden vom FGO
seit Beginn seiner Tatigkeit 1998 Jahr flr
Jahr erstellt und umgesetzt. Aktuell gibt es
zudem ein ,Rahmenarbeitsprogramm” fiir
den Zeitraum von 2017 bis 2020. , Wir
wollen noch wirkungsvoller und fokussierter
vorgehen und haben drei Leitthemen sowie
finf Programmlinien beschrieben, welche
die bisherigen Aktivitaten blindeln”, erklart
Gerlinde Rohrauer-Néf, die stellvertretende
Leiterin des FGO. Diese sind:

FUr nachhaltige Gesundheitsférderung

® Gesundes Aufwachsen — PsychoSOZIALE
Gesundheit von Kindern und Jugendlichen
® Betriebliche Gesundheitsforderung —
Gesundheitliche Chancengerechtigkeit
am Avrbeitsplatz

® Kommunales Setting — Soziale
Unterstiitzung, Teilhabe und
Zusammenhalt in Nachbarschaften

® |ebensqualitat und Chancengerechtig-
keit von dlteren Menschen

@ sowie gesunder Lebensstil durch
intersektorale Zusammenarbeit.

Die drei Leitthemen sollen in allen
fiinf Programmbereichen
umgesetzt werden und lauten:

® PsychoSOZIALE Gesundheit

® Gesundheitliche Chancengerechtigkeit
@ und gendergerechte
Gesundheitsforderung und Diversitat.

Das Leitthema , psychoSOZIALE Ge-
sundheit” bringt zum Ausdruck, dass
Gesundheit in hohem MaB in einem Zusam-

menhang zu sozialen Fragen steht und tragt
auch der Tatsache Rechnung, dass psy-
chische Erkrankungen und Beschwerden
sehr haufig sind und eine hohe Krankheits-
last mit sich bringen. Psychische Gesundheit
steht in Wechselwirkung mit physischer und
sozialer Gesundheit, weshalb ihr in Praven-
tion und Behandlung eine besonders hohe
Bedeutung zukommt. Das zweite Leitthema
bezieht sich darauf, dass durch geringes
Einkommen oder ein niedriges Bildungsni-
veau sozial benachteiligte Menschen in aller
Regel auch einen vergleichsweise schlechten
Gesundheitszustand haben. ,Unsere Pro-
jekte sollen deshalb bevorzugt diese Ziel-
gruppe erreichen und so die gesundheitliche
Chancengerechtigkeit verbessern”, erklart

Projektforderung ist ein zentraler Bestandteil
der Tétigkeit des Fonds Gesundes Osterreich
(FGO). Im Detail werden zeitlich begrenzte
Projekte der Gesundheitsforderung und Pri-
marpravention unterstiitzt, die den Quali-
tétskriterien des FGO entsprechen, sich an
seinen Programmlinien und Leitthemen ori-
entieren und nachhaltig wirken sollen. For-
mal werden praxisorientierte Projekte in
unterschiedlichen Settings, Projekte zur
Betrieblichen Gesundheitsforderung,
internationale Projekte, Veranstaltungen
zur Fort- und Weiterbildung sowie kom-
munale Projekte nach dem Motto , Ge-
meinsam gesund in..." unterschieden. Die
letztgenannte Kategorie richtet sich

speziell an Gemeinden, Stadte und Stadttei-
le, welche kleinere Gesundheitsforderungs-
projekte eigenstandig umsetzen mochten.

Gerlinde Rohrauer-Naf: , Wir wollen noch
wirkungsvoller und fokussierter vorgehen.”

Gudrun Braunegger-Kallinger, die als Ge-
sundheitsreferentin beim FGO unter anderem
flr diesen Bereich zustandig ist. Das dritte
Leitthema steht schlieBlich dafir, dass Pro-
jekte die unterschiedlichen Sozialisations-
erfahrungen und Lebensbedingungen von
Méadchen und Frauen sowie Burschen und
Mannern beriicksichtigen sollen, aber auch
die gesellschaftliche Vielfalt nach Kategorien
wie Alter, Geschlecht, Ethnie und kulturelle
Herkunft, Behinderung, sexuelle Orientierung
sowie Religion und Weltanschauung. Wie
sich die Arbeit des FGO im Bezug auf die
finf Programmlinien in den vergangenen
zwei Jahrzehnten jeweils entwickelt hat, ist
auf den folgenden Seiten 22 bis 37 im Ein-
zelnen nachzulesen.

Der FGO tragt in der Regel ein Drittel

bis 50 Prozent der Projektkosten, der
Rest muss durch Eigenmittel oder weitere Fi-
nanziers gedeckt werden. Im Rahmen von
sogenannten Projekt Calls werden die For-
derbedingungen auf die jeweilige Thematik
zugeschnitten, so sind hier auch hohere For-
derquoten maglich. Uber Forderantrage mit
einer beantragten Summe bis zu 72.000
Euro entscheidet die Geschaftsstelle des
Fonds Gesundes Osterreich. Antrage ab
72.000 Euro werden zusatzlich vom wissen-
schaftlichen Beirat gepriift und vom Kurato-
rium des FGO entschieden. Weitere
Informationen zur Projektforderung
enthalten die Websites
fgoe.org/projektfoerderung sowie
projektguide.fgoe.org
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Petra Gajar: ,Das Know-how fiir eine
professionelle Umsetzung von Projekten zu vermitteln,
steht fiir uns nach wie vor im Mittelpunkt.”

® Die Fort- und Weiterbildungsma3nah-
men des Fonds Gesundes Osterreich
(FGO) dienen ebenso wie die Tagungen
und Konferenzen dem Aufbau von Kapa-
zitdten, der Professionalisierung und Qua-
litdtssicherung sowie der Vernetzung.

® 1999 wurde mit einem Lehrgang

fir , Qualitdtsmanagement in der
Gesundheitsforderung” sowie insgesamt
neun Seminaren in drei Bundeslandern
begonnen.

© Seither wurde das Angebot kontinuier-
lich ausgebaut und auf die regionalen
Bediirfnisse abgestimmt. Es umfasst der-
zeit pro Jahr rund 35 Seminare speziell fiir
Betriebliche Gesundheitsférderung und
Blirgermeister/innen und rund 80 im Rah-
men des Bildungsnetzwerks im Allgemei-
nen sowie aktuell auch einen Lehrgang
zur schulischen Gesundheitsforderung.

® Eine umfassende Evaluation der

Fort- und Weiterbildungsmafnahmen

des FGO zeigt, dass die Teilnehmer/innen
die Angebote sehr positiv bewerten und
dabei vor allem die hohe Qualitat der
Trainer/innen und das attraktive Preis-
Leistungsverhaltnis in den Vordergrund
stellen.

® Zwischen 1999 und 2018 wurden vom
FGO auch zwanzig ein- bis zweitagige
Gesundheitsforderungskonferenzen und
zwischen 1999 und 2010 zwolf zweitdgi-
ge Praventionstagungen veranstaltet.
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Das einzige Gut,
das sich vermehrt,
wenn man es teilt

Durch gezielte Mafinahmen zur Weiterbildung
triigt der Fonds Gesundes Osterreich zu
Qualitatssicherung und Professionalisierung in
der Gesundheitsforderung bei.

issen ist das einzige Gut, das
sich vermehrt, wenn man es
teilt”. Das hat schon die

oOsterreichische Schriftstellerin Marie
von Ebner-Eschenbach (1830 - 1916)
festgestellt und diesem Motto folgen
auch die Mafinahmen zur Weiterbil-
dung des Fonds Gesundes Osterreich
(FGO). Im Gesundheitsférderungs-
gesetz von 1998 wird Fortbildung als
eine von sechs grundlegenden Ar-
beitsstrategien genannt und bereits
im Juni 1999 wurde der erste Lehr-
gang fiir ,, Qualititsmanagement in
der Gesundheitsférderung” des FGO

gestartet. Ab Herbst desselben Jahres
gab es das Bildungsnetzwerk des
FGO mit einem Angebot von je drei
Seminaren in drei Bundeslandern. In
Oberosterreich stand etwa ,, gezielte
Offentlichkeitsarbeit” auf dem Pro-
gramm, in Vorarlberg , Kommunika-
tion im Team” oder in Wien ,, Evalua-
tion und Dokumentation”.

Professionelles Know-how vermitteln
,Das Spektrum der Fort- und Weiter-
bildungsmafinahmen wurde nach
und nach erweitert und noch besser
an die regionalen Bediirfnisse ange-

Fotos: Klaus Ranger, Fotolia.com_pictworks, FGO, Osterreichischer Gemeindebund



passt. Die Qualitit der Gesundheits-
forderung in Osterreich zu sichern
und das Know-how zu vermitteln,
das fiir eine professionelle Umset-
zung von Projekten notwendig ist,
steht dabei fiir uns nach wie vor im
Mittelpunkt”, erklart Petra Gajar, die
als Gesundheitsreferentin beim
Fonds Gesundes Osterreich seit 2007
fiir diesen Bereich zustandig ist. 2018
umfasst das Programm des Bil-
dungsnetzwerkes insgesamt rund 80
Veranstaltungen, die in allen Bundes-
landern stattfinden. Fiir jedes, von
Vorarlberg bis zum Burgenland, gibt
es inzwischen Projektkoordinator/
innen, die den Bedarf in ihrem Bun-
desland gut kennen und die Angebo-
te darauf abstimmen. Aktuelle Semi-
nare beschiftigen sich zum Beispiel
mit der Frage: ,Was macht ein Ge-
sundheitsférderungsprojekt gut?”,
mit ,Resilienz” oder mit ,,Chancen-
gerechtigkeit und Zielgruppenorien-
tierung”. Die Kosten der Seminare
werden zu fast 100 Prozent vom
Fonds Gesundes Osterreich iiber-
nommen. Von den Teilnehmer/innen
sind fiir ein zweitdgiges Seminar 100
Euro zu bezahlen. Auf der Website
fgoe.org/bildungsnetzwerk kénnen
weitere Informationen nachgelesen
werden, die Anmeldung ist unter
weiterbildungsdatenbank.fgoe.org
moglich.

Spezifische Angebote

Fiir den Bereich der Betrieblichen
Gesundheitsforderung (BGF) gibt es
seit 2003 unter dem Titel ,BGF
Know-how” spezifische Fortbil-
dungsangebote zur ,Moderation
von Gesundheitszirkeln”, , Gesun-
dem Fiithren” und , Leitung von
BGEF-Projekten”. Aufierdem werden
Seminare speziell fiir Klein- und
Kleinstbetriebe veranstaltet. Fiir
,Gesundheitsférderung an Schu-
len” qualifiziert der mehrjdhrige
Lehrgang , Train the Trainer”, der
heuer zum vierten Mal durchge-
fithrt wurde und sich an Expert/in-
nen aus Gesundheitsinstitutionen
sowie selbstandige Berater wendet.

Er umfasst vier Module, die jeweils
zwei bis drei Tage in Anspruch neh-
men und behandelt unter anderem
die , theoretischen und praktischen
Grundlagen der schulischen Ge-
sundheitsforderung”. Eine aktuelle
Evaluation durch das Wiener Insti-
tut fiir Systemische Organisations-
forschung zeigt, dass die Teilneh-
mer/innen die Fort- und Weiterbil-
dungsmafinahmen des Fonds Ge-
sundes Osterreich insgesamt sehr
positiv bewerten. Die rund 450 be-
fragten Personen stellen vor allem
die hohe Qualitit der Trainer/innen
und das attraktive Preis-Leistungs-
verhéltnis in den Vordergrund.

,An der Spitze einer Gemeinde zu stehen,
ist ein Stressberuf”, weiB Helmut
Médlhammer, Ehrenprésident des Osterrei-
chischen Gemeindebundes und erster stell-
vertretender Vorsitzender des Kuratoriums
des Fonds Gesundes Osterreich. Tatsach-
lich nehmen viele Biirgermeisterinnen und
Blirgermeister oft zu wenig Riicksicht auf
die eigene Gesundheit, arbeiten nicht sel-
ten 70 bis 80 Stunden pro Woche und
hatten seit Jahren keinen Urlaub. Zudem
sind in der eigenen Gemeinde die Méglich-
keiten zur Entspannung oft stark einge-
schrankt. , Ein Blrgermeister kann nir-
gends hingehen, wo er nicht mit seinem
Amt in Verbindung gebracht wird”, erkldrt
Helmut Mddlhammer.

Eine Gelegenheit, sich abseits des Alltag-
trubels mit der eigenen Gesundheit zu be-
fassen, ist flir Ortschefs deshalb umso
wichtiger. Der Fonds Gesundes Osterreich
veranstaltet in Kooperation mit dem Oster-
reichischen Gemeindebund deshalb schon
seit 2009 spezielle, dreitagige Seminare
fiir Biirgermeister/innen. Bei diesen
geht es sowohl um deren personliches
Wohlbefinden als auch darum, was sie flr
die Bevélkerung in ihrer Ortschaft tun kon-
nen. Im ersten Teil der Veranstaltungen
werden Themen wie die Grundlagen der

Seit 2009 veranstaltet der Fonds Gesundes Osterreich spezielle,

dreitdgige Seminare fiir Biirgermeister/innen.

Helmut
Modlhammer:
+An der Spitze
einer Gemeinde
zu stehen, ist ein
Stressberuf.”

Gesundheitsforderung, Lebensqualitat in
der Gemeinde, Eméahrung und Bewegung
behandelt. Im zweiten Teil steht unter an-
derem Projektmanagement auf dem Pro-
gramm und wie Gesundheitsforderung in
der Gemeinde verwirklicht werden kann.

. Diese Veranstaltungen sind auch deshalb
so wichtig, weil Biirgermeisterinnen und
Blrgermeister durch ihr Verhalten fiir viele
andere Vorbilder sind”, betont Helmut
Mddlhammer und sagt zusammenfassend:
,Die Seminare geben wichtige Impulse, zu
mehr Gelassenheit und Achtsamkeit fir die
eigene Gesundheit zu finden und sie zei-
gen zudem, was fir die Gesundheit der
gesamten Gemeinde getan werden
kann. Ich habe sehr davon profitiert und
kann allen Kolleginnen und Kollegen ans
Herz legen, ebenfalls teilzunehmen.”
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Die ersten Jahre entscheiden

Moglichst friih die Gesundheit zu fordern, lohnt sich. Bewdhrte Projekte fiir
Kinder und Jugendliche zeigen, wie das am besten verwirklicht werden kann.

ie ersten Jahre entscheiden”
Dlautet der Titel eines Werkes

des bekannten osterreichischen
Psychiaters Erwin Ringel (1921 bis
1994). Das gilt auch fiir die Gesund-
heitsférderung. Sie kann bis ins hohe
Alter viel zu einer besseren Lebens-
qualitét beitragen. Am wirkungs-
vollsten ist sie jedoch, wenn mog-
lichst frith damit begonnen wird.
Mafnahmen fiir Kinder und Jugend-
liche haben deshalb in der Téatigkeit
des Fonds Gesundes Osterreich
(FGO) stets besondere Aufmerksam-
keit erhalten, weshalb in den vergan-
genen 20 Jahren in der Programmli-
nie ,Gesundes Aufwachsen” insge-
samt 271 Projekte mit rund zwolfein-
halb Millionen Euro unterstiitzt wur-
den. Im Folgenden sollen aus einer

,healthdyou” ist ein Projekt das zwischen
Janner 2010 und Dezember 2012 erfolg-
reich umfassende Gesundheitsforderung in
die Lehrlingsstiftung Eggenburg im Wald-
viertel gebracht hat. Dort werden 16- bis

25-Jahrige, die keinen Arbeitsplatz bekom-

men haben, in sieben Lehrberufen von
Malerei bis zu EDV-Technik ausgebildet,

und es werden halbjéhrige Qualifizierungs-

maBnahmen angeboten. Bei dem Projekt
konnten die Jugendlichen und jungen Er-
wachsenen von Beginn an mitreden und
mitentscheiden, was sie fir ihre Ge-
sundheit tun wollen. In der Lehrlingsstif-
tung gibt es seither unter anderem regel-
maBigen Betriebssport, Gesundheitstage,
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Text: Dietmar Schobel

Workshops, Erlebniswochen und ein Kom-
petenztraining, bei dem Gesundheitsthe-
men behandelt werden. AuBerdem wurde
eine gewahlte Vertretung der Jugendlichen
etabliert. 2015 und 2016 wurde
.healthdyou” als vom Fonds Gesundes
Osterreich geférdertes Transferprojekt auf
acht weitere Einrichtungen fiir Uberbe-
triebliche Lehrausbildung (UBA) lbertra-
gen. Rund 1.500 Jugendliche in vier Bun-
deslandern wurden erreicht und haben da-
von nicht nur gesundheitlich profitiert,
sondern konnten zudem ihre sozialen
Kompetenzen verbessern. Ab 2018 soll
das Transferprojekt in weiteren UBA-Insti-
tutionen durchgefihrt werden.

Lebenslaufperspektive deren grofie
Bandbreite skizziert und einige
Schwerpunkte illustriert werden.

Friihe Hilfen fiir belastete Familien

Die Zeit rund um eine Schwanger-
schaft und Geburt ist fiir Familien ei-
ne besondere, in der auch Gesund-
heitsfragen eine grofie Rolle spielen.
In Osterreich gibt es dazu ein breites
Spektrum an Beratung und Unter-
stiitzung durch 6ffentliche Institutio-
nen — von Kursen fiir Babymassage
tiber moderierte Eltern-Kind-Grup-
pen bis zu Hilfestellungen durch So-
zialarbeiter /innen oder Familienhel-
fer/innen. Doch gerade diejenigen
mit dem grofiten Bedarf finden oft
keinen Zugang dazu, und das sind
héufig besonders belastete Familien

Foto: Fotolia.com - Claudia Paulussen



oder Alleinerziehende.

Durch das Vorarlberger Modell der
,Frithen Hilfen” wurde deshalb mit
Unterstiitzung durch den FGO in
drei Pilotprojekten 2009 und 2010 in
Vorarlberg erprobt, wie das durch
,Familienbegleiter /innen” verbes-
sert werden kann. 2011 wurde die
Initiative vom Land Vorarlberg in
den Regelbetrieb {ibernommen. Seit
2015 wird das Konzept in ganz
Osterreich ausgebaut und seit dem
Frithjahr 2016 sind entsprechende
Mafinahmen in allen Bundesliandern
vorhanden. Auf der Website
www.fruehehilfen.at sind weitere
Informationen dazu enthalten.

Kindergarten gesiinder gestalten
Kindergarten konnen maf3geblich zu
einer guten und gesunden Entwick-
lung von Kindern beitragen und hier
konnen unabhéngig von der Her-
kunft und sozialen Lebenssituation
ein Grof3teil aller Heranwachsenden
und deren Eltern erreicht werden.
Viele vom FGO geforderte Projekte
haben hier angesetzt und ab 2010 hat
das drei Jahre dauernde Modellpro-
jekt ,KiBi der Zukunft” des FGO Er-
kenntnisse geliefert, worauf es bei
Gesundheitsforderung in einer , Kin-
derbildungseinrichtung” (KiBi) an-
kommt: Alle Zielgruppen sollen be-
teiligt und Gesundheit muss umfas-
send thematisiert werden.

Das Modellprojekt wurde ab 2010
von AVOS, dem Arbeitskreis fiir Pra-
vention und Gesundheitsforderung
in Salzburg durchgefiihrt, und neun
Kindergarten haben daran teilge-
nommen - fiinf aus den Salzburger
Bezirken und vier aus der Stadt Salz-
burg. Neben den Kindern wurden
auch die Mitarbeiter /innen sowie die
Familien miteinbezogen. Pro Kinder-
gartensemester gab es je ein Schwer-
punktthema: Das waren gesunde Er-
ndhrung, materielle Umwelt und Si-
cherheit, Bewegung sowie Lebens-
kompetenz. Die erfolgreiche Initiati-
ve wurde nach dem Projektende fort-
gefiihrt und aktuell kommen jedes
Jahr zwolf neue gesunde Kindergar-

ten zum , Netzwerk Kindergarten”
im Land Salzburg hinzu.

Initiativen in ganz Osterreich

Ahnliche Projekte und Programme
gab und gibt es in unterschiedlicher
Intensitét in allen Bundeslandern. So
startete etwa Styria vitalis in der Stei-
ermark 2012 ein vom FGO geforder-
tes Pilotprojekt fiir neun gesunde
Kindergérten. Mittlerweile besteht
das Programm , Gesunder Kindergar-
ten — gemeinsam wachsen” aus 110
Projekt- und 32 Netzwerk-Kindergar-
ten und wird unter Leitung der Stei-
ermérkischen Gebietskrankenkasse
(STGKK) von der STGKK in Koope-
ration mit Styria vitalis und der BVA
durchgefiihrt. Die wichtigsten Er-
kenntnisse aus den zwischen 2010
und 2016 vom FGO geférderten Pro-
jekten in Kindergérten sind auch in
einer aktuellen Forschungsarbeit zu-
sammengefasst. Sie tréagt den Titel
,Handlungsmodule fiir Gesundheits-
forderung im Kindergarten”.

Schulische Gesundheitsforderung
Bereits 1993 wurde vom Gesund-
heits- und vom Unterrichtsministeri-
um ein Pilotprojekt fiir schulische Ge-
sundheitsforderung beauftragt. , Es
wurde in zwolf Schulen aller Schulty-
pen in ganz Osterreich durchgefiihrt
und gesunde Bewegung, Erndhrung
und psychosoziale Gesundheit waren
ebenso Thema, wie etwa die gesund-
heitsférderliche Gestaltung der Réu-
me und des Umfeldes von Schulen”,
erklart Beatrix Haller, die nationale
Koordinatorin dieses Pilotprojektes
war und heute im Bundesministeri-
um fiir Bildung, Wissenschaft und
Forschung fiir die schulische Gesund-
heitsforderung zustandig ist. , Bil-
dung und Gesundheit beeinflussen
sich gegenseitig: Hohere Bildung geht
in aller Regel auch mit besserer Ge-
sundheit einher und gute Gesundheit
schafft giinstigere Voraussetzungen
fiir das Lernen und Lehren”, weif3
der Gesundheitssoziologe und Orga-
nisationsentwickler Christian Scharin-
ger, der das Pilotprojekt begleitet hat

und die Erkenntnisse daraus folgen-
dermafien zusammenfasst: ,, Natiir-
lich hat nicht alles gleich zu Beginn
schon perfekt geklappt. Doch wir ha-
ben Grundlagenarbeit geleistet und
an den meisten der beteiligten Schu-
len konnte das Projekt sehr erfolg-
reich umgesetzt werden.”

Zwei Pilotprojekte in Vorarlberg haben
gesundheitsforderliche MaBnahmen flir
Klientinnen und Klienten der Kinder-
und Jugendhilfe realisiert. Durch ,trotz
allem gesund” konnten zwischen 2004
und 2009 rund 1.000 sozial benachtei-
ligte Menschen erreicht und in Berei-
chen wie Stresshewaltigung oder ge-
sunde Ernéhrung unterstiitzt werden.
,trotz allem vernetzt” hatte zwischen
Oktober 2010 und Juni 2013 zum Ziel,
durch sechs Module armutsgefdhrdeten
Menschen mehr soziale Kontakte zu
verschaffen. Denn diese haben nicht
nur haufig eine schlechtere Gesundheit,
sondern meist auch relativ wenige Be-
ziehungen zu anderen Familien, Freun-
dinnen und Freunden. Die Erkenntnisse
aus den beiden Pilotprojekten wurden
zu einem Konzept fir eine systemati-
sche Kooperation der Kinder- und
Jugendhilfe mit der Gesundheitsférde-
rung weiterentwickelt. Das Projekt
,Welcome to Life” des Dachverbands
Osterreichischer Kinder- und Jugend-
hilfeeinrichtungen ist vor diesem Hinter-
grund entstanden und lauft seit April
2016 in 18 Jugendhilfe-Einrichtungen
in Kérnten, Tirol, Wien und Vorarlberg.
Einerseits werden Jugendliche im letz-
ten Jahr der Betreuung auf die nahende
Selbstandigkeit vorbereitet. Anderer-
seits werden junge Menschen, welche
ihre Einrichtungen bereits verlassen ha-
ben — die so genannten , Care Leaver”
— etwa einmal pro Monat bei gemein-
samen Workshops und Beratungen in
ihrer Lebensfiihrung unterstiitzt.
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Die positiven Ergebnisse und Erfah-
rungen des bundesweiten Pilotpro-
jektes zur schulischen Gesundheits-
forderung wurden anschlieend von
den Bundesldandern genutzt und wer-
den heute durch verschiedene Initia-
tiven weitergetragen sowie durch die
Schulservicestellen der Krankenkas-
sen und die bundesweite Schulser-
vicestelle GIVE. Aufierdem spielt Ge-
sundheitsférderung nunmehr in der
Qualititsentwicklung an Schulen ei-
ne wichtige Rolle. In der Qualitétsini-
tiative fiir Berufsbildende Schulen ist
sie als ein zentrales Ziel verankert. In
der Qualitatsinitiative fiir Allgemein
Bildende Schulen haben sich viele
Ausbildungsstitten entschieden, ei-
nen Schwerpunkt auf Gesundheits-
themen wie etwa Bewegung, Erndh-
rung oder Gewaltpréavention zu
legen. ,,Wenn Schulen als gesund-
heitsforderlicher Lebensraum gestal-
tet werden, so wirkt sich das auch
positiv auf den Lern- und Bildungs-
erfolg aus. Diese Erkenntnis hat sich
heute im Bildungsbereich durchge-
setzt”, betont Beatrix Haller. Der
Fonds Gesundes Osterreich

Das Projekt ,Jugend und Alkohol”
wurde von Supro, der Werkstatt fiir
Suchtprophylaxe mit Sitz in G6tzis in
Vorarlberg von 2004 bis 2008 durch-
gefiihrt. Es ist jenes Projekt, das bis-
lang mit der gréBten Summe vom
Fonds Gesundes Osterreich (FGO) un-
terstiitzt wurde. Es wurde mit 1,4 Mil-
lionen Euro gefordert, die zu zwei
Dritteln vom FGO stammten, und hat
nachweislich gezeigt, wie nachhaltige
Alkoholprévention funktioniert. Einer-
seits wurde damit die Kampagne
.Mehr SpaB mit MaB" umgesetzt, die
mit Plakaten, Anzeigen, Radio- und
TV-Beitrdgen fiir einen verantwor-
tungsvollen Umgang mit Alkohol ge-
worben hat. Andererseits wurden
Weiterbildungen fir Vereine, Veran-
stalter von Festen und Lehrer/innen
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unterstiitzt die schulische Gesund-
heitsférderung unter anderem durch
Tagungen und Vernetzung, Weiterbil-
dung und Projektférderungen. In der
Projektdatenbank des FGO finden
sich rund 130 Eintrdge zum Stichwort
,Schule”, und das Spektrum reicht
von Initiativen fiir gesunde Ernéh-
rung und Bewegung tiber Gewaltpré-
vention bis zur Madchen- und
Burschenarbeit.

Gesundheitsforderung in der
Jugendarbeit

Ein aktuelles Projekt des Fonds Ge-
sundes Osterreich hat sich mit Ge-
sundheitskompetenz in der profes-
sionellen au8erschulischen Jugendar-
beit befasst. Es wurde zwischen No-
vember 2014 und April 2017 durchge-
fithrt und zwei Leitfdden wurden er-
arbeitet. Diese beschreiben durch
zahlreiche , Best Practice-Beispiele”
unterstiitzt, wie Einrichtungen der
offenen Jugendarbeit sowie Jugendin-
formationsstellen in neun Dimensio-
nen , gesundheitskompetenter”
werden konnen. Das heifdt, sie sollen
Teenager dabei unterstiitzen,

sowie Informationsveranstaltungen in
der Wirtschaftskammer abgehalten
und das , Netzwerk Mystery Shop-
ping” gegriindet: Dabei Uberpriifen
14- oder 15-Jahrige, ob sie im Han-
del, in der Gastronomie oder auch an
Tankstellen hochprozentige Getranke
erhalten. Ein Erwachsener ist als Be-
gleitperson immer dabei, halt sich
aber im Hintergrund. Die Erfolge
sind messbar. Wahrend etwa friiher
rund 80 Prozent der Tankstellen und
Gastronomiebetriebe in Vorarlberg
Alkohol oder gebrannten Alkohol an
Jugendliche abgaben, die dafiir noch
zu jung sind, ist dieser Anteil inzwi-
schen auf 20 Prozent gesunken. Zahl-
reiche MaBnahmen von ,Jugend und
Alkohol” werden in Vorarlberg wei-
terhin durchgefihrt.

Gesundheitsinformationen sammeln,
verstehen, bewerten und anwenden
zu konnen.

Friihe Hilfen, Kindergérten, Schulen
und die auBlerschulische Jugendarbeit
sind vier Bereiche, in denen Gesund-
heitsférderung im Lebensverlauf ge-
nerell ansetzen kann. Wenn beson-
ders benachteiligte Jugendliche er-
reicht werden sollen, konnen dariiber
hinaus auch noch spezielle Settings
eine wichtige Rolle spielen. Solche
Lebenswelten sind etwa die Uberbe-
triebliche Lehrausbildung (siehe auch
Kasten: ,,Das Transferprojekt
,health4you’”) sowie die Kinder- und
Jugendhilfe (siehe auch Kasten). Der
Fonds Gesundes Osterreich hat in
beiden umfassende Projekte unter-
stiitzt. In allen beschriebenen Schwer-
punktbereichen der Gesundheitsfor-
derung fiir Kinder und Jugendliche
wird letztlich dasselbe Ziel ange-
strebt: Moglichst alle Heranwachsen-
den in Osterreich dazu zu befshigen,
ihre gesundheitlichen Potenziale
bestméglich nutzen zu kénnen und
so zu mehr gesundheitlicher Chan-
cengerechtigkeit beizutragen.
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Ausbildung und Forschung
fur mehr Gesundheit

Die Ausbildungsangebote fiir Gesundheitsforderung
und Public Health in Osterreich haben in den vergan-
genen Jahren zugenommen und ebenso die Zahl der
internationalen Publikationen.

kann als Geburts-
jahr fiir Ausbil-
dungsangebote flir

Public Health auf universitarer Ebene in Oster-
reich gelten. Damals wurde an der Medizini-
schen Universitat Graz der vom Sozialmedi-
ziner Horst Noack geleitete Universitétslehr-
gang Public Health erstmals durchgefiihrt.
Seit 2005 wird an der Medizinischen Univer-
sitat Wien ebenfalls ein Universitatslehrgang
abgehalten, der ,Public Health” zum Inhalt
hat. Dieser Begriff umfasst neben Gesund-
heitsforderung unter anderem auch Wissens-
bereiche wie Epidemiologie, Gesundheits-
dkonomie, Gesundheitsmanagement und Ver-
sorgungsforschung. ,Insgesamt betrachtet,
beschaftigt sich Public Health damit, was auf
gesellschaftlicher Ebene getan werden kann,
damit mehr Gesundheit der Bevolkerung er-
reicht wird”, erklart Thomas Dorner, Prasident
der Osterreichischen Gesellschaft fiir Public
Health und stellvertretender Leiter der Abtei-
lung fir Sozial- und Praventivmedizin des
Zentrums flr Public Health der Medizinischen
Universitat Wien.

Vielfaltige Ausbildungsmdglichkeiten

An der UMIT, der Privaten Universitat fiir Me-
dizinische Informatik und Technik in Hall in
Tirol und der Medizinischen Universitat Wien
sind Doktoratsstudien fir Public Health mdg-
lich. Zudem ist Public Health in bestehenden
Studien, wie etwa Medizin, Emahrungswis-
senschaft oder Raumplanung in den vergan-
genen Jahren zunehmend zum Thema gewor-
den. Eine Uberblicksarbeit von Thomas Dorner
und dem Allgemeinmediziner Giinter Diem
zeigt, dass es mit Stand von Herbst 2013 zu-
dem bundesweit 34 Aushildungsgange an

osterreichischen Universitaten, Hochschulen
und Fachhochschulen gab, die zumindest Teil-
bereiche von Public Health abdecken. Ein viel-
féltiges Angebot also, dennoch fehlt in Oster-
reich nach wie vor ein Grundstudium fiir Public
Health an einer Universitat, das mit einem Ba-
chelor- und Mastergrad abgeschlossen werden
kann. ,Das gibt es in vielen anderen Landern
ldngst”, sagt Thomas Dorner.

Erste internationale Artikel ab 1998
Karin Waldherr, die Leiterin des Lehrgangs
Evaluation im Gesundheits- und Sozialbereich
der Ferdinand Porsche FernFH, hat eine Re-
cherche in der Datenbank PubMed zur Zahl
der internationalen Publikationen aus Oster-
reich durchgefiihrt. ,Erste Artikel aus Oster-
reich in renommierten internationalen wis-
senschaftlichen Journalen fiir den Bereich der
Gesundheitsférderung sind ab Beginn der
1990er-Jahre erschienen und bezogen sich
vor allem auf die Bereiche gesundheitsfor-
dernde Krankenhduser, gesunde Bewegung
und Betriebliche Gesundheitsforderung”, sagt
die Psychologin. Ab 2010 habe sich die Rate
der internationalen Veroffentlichungen aus
Osterreich von weniger als zehn pro Jahr auf
rund 30 bis 40 in den Jahren 2014 bis 2017
deutlich gesteigert. Dies sei auch darauf zu-
riickzuflihren, dass ab 2008 das damals von
Wolfgang Diir geleitete Ludwig Boltzmann
Institut Health Promotion Research seine
Tatigkeit begonnen habe, das allerdings 2016
wieder geschlossen wurde.

Forschung als fundierte Basis

Eine wesentliche Funktion im Bereich der
Forschung und Wissenschaft fiir Gesundheits-
férderung und Public Health in Osterreich

Herwig Ostermann: ,Wir haben dafir
Sorge zu tragen, dass neueste Forschungs-
erkenntnisse méglichst rasch Eingang in das
Osterreichische Gesundheitssystem finden.”

Thomas Dorner:

,Public Health-Forschung beschaftigt sich
damit, was auf gesellschaftlicher Ebene fir
mehr Gesundheit der Bevélkerung getan
werden kann.”

hat die Gesundheit Osterreich GmbH (GOG)
mit ihren drei Geschaftsbereichen, dem Oster-
reichischen Bundesinstitut fir Gesundheits-
wesen, dem Bundesinstitut fur Qualitat im
Gesundheitswesen und dem Fonds Gesundes
Osterreich. ,Als wissenschaftliches Institut
im Eigentum der Republik haben wir dafr
Sorge zu tragen, dass neueste Forschungs-
erkenntnisse méglichst rasch Eingang in das
osterreichische Gesundheitssystem finden.
Wir sammeln Informationen und bereiten sie
so auf, dass sie als fundierte Basis fiir dessen
Planung und Steuerung dienen kénnen”, er-
klart Herwig Ostermann, der Geschéaftsfihrer
der GOG. Dafiir werden auch intensive Ko-
operationen mit anderen nationalen und in-
ternationalen Institutionen und wissenschaft-
lichen Einrichtungen gepflegt. ,Unser ge-
meinsames Ziel ist es, die Forschung und Be-
ratung im Public Health-Bereich auf natio-
naler, europdischer und globaler Ebene
voranzubringen und Innovationen zu ermog-
lichen, um so einen Beitrag zu mehr Gesund-
heit fiir alle Menschen zu leisten”, betont
Herwig Ostermann.
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Von der ersten Idee
zu Strukturen fiir ganz

etriebliche Gesundheitsférderung soll
BUnternehmen als soziale Systeme ins-

gesamt gesiinder gestalten — von den
Arbeitsablaufen (iber den sozialen Zusam-
menhalt der Mitarbeitenden bis zum Fiih-
rungsverhalten. Sie bringt den Beschaftigten
mehr Gesundheit und dem Betrieb mehr Wirt-
schaftlichkeit”, erklart Oskar Meggeneder,
der Pionier systematischer und umfassender
Betrieblicher Gesundheitsférderung (BGF)
in Osterreich und ehemalige Direktor der
Oberosterreichischen Gebietskrankenkasse
(OOGKK). Dieses Konzept geht von der Ottawa

® Die Einsparungen durch qualitatsvolle
MaBnahmen und Prozesse der Betriebli-
chen Gesundheitsforderung (BGF) betra-
gen pro investiertem Euro rund drei Euro.
® BGF wirkt Fachleuten zufolge am
besten, wenn sie bei den Verhaltnissen
und dem Verhalten ansetzt. Nach diesem
Modell kann sie die Arbeitsfahigkeit von
Beschaftigten ab 45 Jahren auf gutem
Niveau aufrechterhalten.

® Ende 2017 waren insgesamt

1.090 6sterreichische Betriebe mit rund
500.000 Beschaftigten mit dem
Giitesiegel fir Betriebliche Gesundheits-
forderung ausgezeichnet.

® Der Fonds Gesundes Osterreich hat
seit seiner Grlindung mehr als 350 Pro-
jekte der Betrieblichen Gesundheitsforde-
rung in allen Bundeslandern und aller
BetriebsgroBen unterstlitzt.

® Der Fonds Gesundes Osterreich

hat seit 2003 bereits iber 250 BGF-
Seminare mit tiber 2.500 Teilnehmer/in-
nen durchgefihrt.
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Betriebliche Gesundheitsforderung sieht
Unternehmen als soziale Systeme. 1993 startete das
erste Pilotprojekt. Heute gibt es bundesweit tragfihige
Strukturen. Text: Dietmar Schobel

Charta fiir Gesundheitsférderung der Weltge-
sundheitsorganisation WHO aus dem Jahr
1986 aus. ,Der Fonds Gesundes Osterreich
hat von Beginn seiner Tatigkeit an viel dazu
beigetragen, es in die Praxis zu bringen”,
betont Oskar Meggeneder.

Das erste Pilotprojekt in Osterreich wurde
schon 1993 im Landesverlag in Linz mit rund
200 Beschaftigten umgesetzt. Partizipation,
also die Mdglichkeit sich zu beteiligen, stand
damals bereits im Mittelpunkt. In , Gesund-
heitszirkeln” konnten die Mitarbeitenden ihre
Meinung zu ihrer Arbeitssituation aus gesund-
heitlicher Sicht duBern und die Ressourcen
und Belastungen dabei benennen. Daraus
wurden Vorschldge flir Verbesserungen ab-
geleitet und viele davon auch umgesetzt. So

wurde etwa die Staubbelastung an den Ar-
beitspldtzen in der Druckerei verringert, oder
die Mitarbeiter/innen an den Leuchttischen
erhielten die Méglichkeit, zwischendurch Aus-
gleichsiibungen zu machen. 1995 wurde das
Projekt nach eineinhalb Jahren Laufzeit aus-
gewertet: Die Rate an Krankenstanden war
verringert, die Arbeitszufriedenheit erhoht und
die Beziehungen der Beschéaftigten zu Kolleg/in-
nen und Vorgesetzten verbessert worden.

Strukturaufbau in Osterreich

Weitere BGF-Projekte, beispielsweise in der
Steiermark und Oberdsterreich folgten und
Osterreich war neben Deutschland unter den
ersten Landern, die das Konzept fiir mehr Ge-
sundheit am Arbeitsplatz in Europa erfolgreich

Fotos: privat, OOGKK, FGO, Fotolia.com - auremar



in gréBerem Ausmal umsetzten. Bereits 1996
ist auf Initiative der Europdischen Kommission
auch ein ,European Network for Workplace
Health Promotion” (ENWHP) entstanden. In
der , Luxemburger Deklaration” einigten sich
dessen Mitglieder Ende 1997 auf ein gemein-
sames Verstandnis Betrieblicher Gesundheits-
forderung. Diese wird als ganzheitlicher Ansatz
betrachtet, der ein konzertiertes Vorgehen
aller betrieblichen Akteurinnen und Akteure
voraussetzt. Das gesamte Dokument steht
unter www.enwhp.org/publications zur
Verfiigung.

Das ENWHP besteht nach wie vor und die
osterreichische Kontaktstelle wird von der
0OGKK betreut. Im Méarz 2000 entstand das
Osterreichische Netzwerk fiir Betriebliche Ge-
sundheitsforderung (ONBGF), dessen wich-
tigster strategischer Partner der Fonds Gesundes
Osterreich war und ist. ,Am Anfang bestand
die Herausforderung darin, das Konzept in
den Bundeslandern bekannt zu machen, die
damit noch nicht vertraut waren”, erinnert
sich Elfriede Kiesewetter, die bis 2011 als Ko-
ordinatorin des ONBGF bei der OOGKK tétig
war und erganzt: ,Das waren die anstren-
gendsten, aber auch die schénsten und be-
reicherndsten Jahre meines Berufslebens.”

Regionalstellen in allen Bundeslandern
Ihr Einsatz hat sich gelohnt, denn schon seit
2002 gibt es in allen Bundeslandern Regio-
nalstellen des ONBGF. In Vorarlberg wird diese
vom Fonds Gesunde Betriebe Vorarlberg be-
treut, in den anderen Bundeslandern von den
jeweiligen Gebietskrankenkassen. Erganzend
gibt es auch Servicestellen fiir Unternehmen
der bundesweit agierenden Versicherungsan-
stalt dffentlich Bediensteter und der Versiche-
rungsanstalt flr Eisenbahnen und Bergbau.
Diese Regional- und Servicestellen beraten
und unterstiitzen Unternehmen und sind im
Internet unter www.netzwerk-bgf.at auf-
gelistet.

2004 wurde vom ONBGF in Kooperation mit
dem FGO ein dreistufiges Qualitdtsmanage-
mentsystem entwickelt, das seither viel zum
kontinuierlichen und qualitatsgesicherten Aus-
bau der BGF in Osterreich beigetragen hat.
Die erste Stufe besteht darin, die BGF-Charta
Zu unterzeichnen, womit sich Unternehmen
grundsatzlich zu den Prinzipien der BGF be-
kennen. Das BGF-Giitesiegel ist die zweite
Qualitétsstufe. Es wird fiir jeweils drei Jahre
an Unternehmen verliehen, die ein Projekt zur

Oskar Meggeneder:

. Betriebliche Gesundheits-
forderung soll Unternehmen
insgesamt gestinder gestalten.”

Elfriede Kiesewetter:

Am Anfang bestand die
Herausforderung darin, das
Konzept in den Bundeslandern

Gert Lang: ,Heute gibt es in
Osterreich gute und tragfahige
Strukturen fiir Betriebliche
Gesundheitsforderung.”

bekannt zu machen.”

Betrieblichen Gesundheitsférderung abge-
schlossen haben oder an solche, die BGF bereits
in ihren reguldren Betrieb integriert haben.
Der Osterreichische Preis fiir Betriebliche
Gesundheitsforderung wird schlieBlich alle
drei Jahre flir besonders herausragende Projekte
unter den Giitesiegeltragern vergeben.

Die Zahl der ausgezeichneten

Betriebe wachst

,Die Zahl der Unternehmen, die mit dem BGF-
Gutesiegel ausgezeichnet werden, steigt jedes
Jahr", freut sich Christoph Heigl von der
0OGKK, der seit 2012 Koordinator des ONBGF
ist. 207 Betriebe erhielten es 2017 erstmals
und weitere 177 zum wiederholten Male. Seit
2004 wurden insgesamt rund 1.100 &sterrei-
chische Betriebe mit rund 486.000 Beschaf-
tigten mit dem Qualitatslabel ausgezeichnet,
das nach 15 Kriterien von einem Fachinstitut
vergeben wird. Unter den ausgezeichneten
Unternehmen sind aktuell auch zunehmend
mehr kleine und mittlere Betriebe, eine Ziel-
gruppe, die in der Vergangenheit nur schwer
erreicht werden konnte. Mit Unterstiitzung
durch den Fonds Gesundes Osterreich wurde
deshalb ab 2007 das so genannte Kleinbe-
triebsmodell der BGF entwickelt, das heute in
ganz Osterreich von den BGF-Regional- und
Servicestellen der Krankenkassen in die Praxis
gebracht wird (siehe auch Artikel auf
Seite 52).

Ein weiterer Fokus des FGO liegt im Sinne
seines Leitthemas der , gesundheitlichen Chan-
cengerechtigkeit” darauf, vor allem auch Be-
schaftigte mit geringen sozio-6konomischen
Ressourcen zu erreichen. Innerhalb eines
Unternehmens sind das héufig jene, die
Anlern- oder Hilfstatigkeiten ausflihren, wie

etwa Produktionshilfskrafte, Kantinen- oder
Reinigungspersonal. Auf Branchen bezogen
gibt es im Einzelhandel oder im Tourismus oft
ein relativ niedriges Einkommensniveau sowie
in einigen Wirtschaftszweigen mit vielen Teil-
zeitstellen. Der aktuelle Leitfaden ,, Faire Ge-
sundheitschancen im Betrieb” des FGO fasst
zusammen, wie BGF mit einem Schwerpunkt
auf gesundheitlicher Chancengerechtigkeit
am besten verwirklicht werden kann. Er steht
unter www.fgoe.org zum Download zur
Verfiigung oder kann dort als Druckwerk
bestellt werden.

Kapazitaten in den

Unternehmen aufbauen

Fir die gezielte Umsetzung Betrieblicher Ge-
sundheitsférderung ist schlieBlich auch Know-
how Uber deren standardisierte Prozesse not-
wendig. Im Rahmen des Seminarprogramms
,BGF Know-how" des Fonds Gesundes Oster-
reich wird dieses schon seit 2005 zu Themen
wie ,BGF Projektleitung”, ,Gesundheitszir-
kelmoderation” oder , Gesundes Fiihren” zu
Mitarbeitenden von Unternehmen gebracht.
,Damit die Beschaftigten von Firmen nach-
haltig erreicht werden, miissen in den Unter-
nehmen selbst Kapazitaten flr Betriebliche
Gesundheitsforderung aufgebaut werden”,
erklart Gert Lang, der seit 2015 als Gesund-
heitsreferent beim FGO fir BGF zustandig ist
und sagt zusammenfassend: ,Heute gibt es
in Osterreich insgesamt qute und tragfahige
Strukturen flir Betriebliche Gesundheitsforde-
rung. Seitens des Fonds Gesundes Osterreich
wollen wir dazu beitragen, diese zu erhalten
und weiterzuentwickeln und dabei den neuen
Herausforderungen in der Arbeitswelt gerecht
zu werden.”
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Gemeinden gemeinsam
gesunder gestalten

Gernot Antes: , Heute hat sich
allgemein durchgesetzt, das soziale
Miteinander und Biirgerbeteiligung
als Aspekte von Gesundheit zu
verstehen.”

esundheit wird von Menschen in ihrer
G alltaglichen Umwelt geschaffen und

gelebt: dort, wo sie spielen, lernen,
arbeiten und lieben.” Die Ottawa Charta flir
Gesundheitsférderung der Weltgesundheits-
organisation WHO bringt es auf den Punkt:
Unsere Gesundheit hangt auch von Umwelt-
einfliissen ab, und deshalb ist es notwendig,
diese gemeinsam gestinder zu gestalten. Als
dieses Konzept nach der ersten internationalen
Konferenz flir Gesundheitsforderung in der
kanadischen Hauptstadt 1986 in die Praxis
gebracht werden sollte, waren Stadte und
Gemeinden die erste Lebenswelt, die dabei
im Fokus stand.

Seit 2009 hat der Fonds Gesundes
Osterreich (FGO) die Férderschiene
~Gemeinsam gesund in..." ein-
gerichtet. Durch ein vereinfachtes
Antragsverfahren werden Gemeinde-
projekte noch besser unterstiitzt:

© Gemeinden mit bis zu 2.000 Einwoh-
ner/innen kénnen Projekte mit Gesamtkos-
ten von 5.000 bis 10.000 Euro einreichen.
® Fir Gemeinden mit bis zu 10.000
Einwohner/innen betrdgt dieser Rahmen
7.500 bis 15.000 Euro

® und flr jene mit tiber 10.000 Einwoh-
ner/innen 10.000 bis 20.000 Euro.

Von den Kosten kénnen vom FGO
fiinfzig Prozent gefordert werden.
Bislang wurden 84 solche Projekte mit
Gesamtkosten von rund 880.000 Euro
untersttitzt.
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Wie sich die Gesundheitsforderung in Osterreichs Stidten

und Gemeinden in den vergangenen Jahren
entwickelt hat, und worauf es dabei ankommt.

Das internationale Netzwerk fir ,Healthy
Cities” wurde gleich im Anschluss an die
Tagung in Ottawa ins Leben gerufen und in
Osterreich wurden die allerersten Aktivitaten
zur Gesundheitsférderung ebenfalls auf kom-
munaler Ebene gesetzt. Wien ist seit 1988
Mitglied beim , Healthy Cities”-Netzwerk der
WHO, das heute Hunderte Mitglieder hat. In
der Steiermark wurde schon 1987 eine Ini-
tiative fiir ,Gesunde Gemeinden” gestartet.
Partizipation und Empowerment, zwei Grund-
prinzipien der Gesundheitsforderung, standen
dabei von Beginn an im Zentrum. Die Biirge-
rinnen und Biirger sollen sich aktiv daran
beteiligen, ihre Gemeinden zu einer gesiin-
deren Lebenswelt werden zu lassen, und sie
sollen dazu befdhigt werden, ihre gesund-
heitlichen Chancen auch zu nutzen.

Strukturen wurden aufgebaut
Heute gehdren den , Gesunden Gemeinden”

in der Steiermark rund 90 Ortschaften an und
in fast allen Bundeslandern sind Netzwerke
mit hnlicher Zielsetzung entstanden. In Tirol
wird Gesundheitsférderung unter anderem
tiber die Struktur der Sozial- und Gesund-
heitssprengel in die Gemeinden gebracht und
in Vorarlberg werden diese durch landesweite
Programme zu bestimmten Themen erreicht.
In Wien gibt es das Programm ,Gesunder
Bezirk — Gesundes Gratzel” der Wiener Ge-
sundheitsforderung.

1992 wurde das nationale Netzwerk Gesunde
Stadte Osterreichs gegriindet, dem aktuell
21 Stadte angehdren. ,In den 1990er-Jahren
ging es darum, die Konzepte der Gesund-
heitsférderung Gberhaupt erst bekannt zu
machen”, erklart Gernot Antes, der Koordi-
nator dieses Netzwerkes und erganzt: ,Heute
sind diese vielen Entscheidungstrager/innen
vertraut, und es hat sich allgemein durchge-
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Anna Krappinger:
,Die Kooperation
mit den Gemeinden
hat in der Tatigkeit
des Fonds Gesundes
Osterreich stets
eine zentrale Rolle
gespielt.”

setzt, das soziale Miteinander und Biirger-
beteiligung als Aspekte von Gesundheit zu
verstehen. Die Arbeit, die der Fonds Gesundes
Osterreich ab 1998 fir Professionalitat und
Qualitatssicherung geleistet hat, hat viel dazu
beigetragen.”

Was Gemeinden fiir die

Gesundheit tun

. Die Kooperation mit den Gemeinden hat in
der Tétigkeit des Fonds Gesundes Osterreich
stets eine zentrale Rolle gespielt”, betont
auch Anna Krappinger, die als Gesundheits-
referentin beim Fonds Gesundes Osterreich
(FGO) fiir diesen Bereich zustandig ist. Tat-
sachlich ist die Arbeit der Gemeinden fir ihre
Birgerinnen und Biirger in vielerlei Hinsicht
fur deren Gesundheit wesentlich. Die 2.098
osterreichischen Kommunen erhalten unter
anderem rund 770 Kinderkrippen, 3.250 Kin-
dergarten, 4.280 Pflichtschulen und 2.200
Betreuungseinrichtungen fir Schiilerinnen
und Schiler. Sie sind fir StraBen und Wege
zustandig, beschaftigen 75.000 Bedienstete
und betreiben 390 offentliche Pflegeheime.
In all diesen Arbeitsbereichen kdnnen und
sollen MaBnahmen flir Gesundheitsforderung
gesetzt werden.

Gemeinschaft leben

Gemeinden stellen jedoch auch ein soziales
Umfeld dar, dessen Qualitat erheblichen Ein-
fluss auf die Gesundheit haben kann. ,Das
Miteinander und das gesellige Zusammenle-
ben in Vereinen und dem dorflichen Umfeld
sind wesentliche Bausteine der psychosozialen
Gesundheit und des Wohlbefindens der Men-
schen. Gerade in den kleineren Strukturen,
wo man sich kennt, wo die Nachbarschaft
aufeinander achtet, wo Gemeinschaft gelebt
wird, profitieren alle Biirgerinnen und Biirger
davon”, meint dazu Alfred Ried, der Prasident
des Osterreichischen Gemeindebundes (siehe
auch Interview im Kasten rechts). Genau hier
setzt die Initiative ,Auf gesunde Nachbar-

schaft!” des Fonds Gesundes Osterreich an,
die 2012 mit zwei Modellprojekten gestartet
wurde und seither erfolgreich umgesetzt wird
(siehe auch Artikel auf den Seiten 48 und
49). Sie hat anhand zahlreicher Praxisbeispiele
und dber Gemeindegrenzen hinweg vorge-
zeigt, wie das soziale Zusammensein gesund-
heitsforderlich gestaltet werden kann.

Die Gemeinden sind also in vielerlei Hinsicht
fir unsere Gesundheit wesentlich und Gber
sie kdnnen zudem die Settings der Betriebe,
Kindergéarten, Schulen und Seniorenwohn-
hauser erreicht werden. Dieser Gesichtspunkt
hat bereits in den spaten 1980er-Jahren bei
der Grlindung des Healthy Cities-Netzwerkes

Welche Bedeutung hat Gesund-
heitsforderung auf kommunaler
Ebene in Osterreichs Gemeinden
heute?

Alfred Riedl: Die Gemeinden sind die re-
gionalen starken Partner, die vor Ort Ini-
tiativen fiir Gesundheitsforderung und Pra-
vention von Bund und Landern untersttitzen
und gemeinsam mit zahlreichen Freiwilligen
am Leben halten. Denken wir etwa an die
Initiative ,Auf gesunde Nachbarschaft!”
des Fonds Gesundes Osterreich: Hier steht
der niederschwellige Zugang zu den Biir-
gerinnen und Biirgern im Fokus. Miteinan-
der in Gemeinden und Stadten werden da-
durch soziale Unterstiitzung und die Teil-
habe am gesellschaftlichen Leben gefordert.
Wir wissen: Ein gesundes Leben ist keine
Momentaufnahme. Es braucht viele Bau-
steine von der Eigenverantwortung, tber
eine gesundheitsforderliche Umgebung zu
Hause in der Gemeinde bis hin zu MaB-
nahmen fiir Betriebliche Gesundheitsfér-
derung. Ohne Gemeinden und Stadte stin-
de die Gesundheitsforderung heute nicht
auf so starken Beinen.

Was ist aus Sicht des Gemeinde-
bundes die Funktion des Fonds
Gesundes Osterreich?

Der Fonds Gesundes Osterreich ist fiir uns

der WHO eine zentrale Rolle gespielt. In Oster-
reich sind, wie beschrieben, seit damals gute
Strukturen fir die Arbeit fir gesunde Ge-
meinden entstanden. Der Fonds Gesundes
Osterreich hat dabei als Kooperationspartner
und Qualitdtsgarant unterstiitzt sowie seit
1998 in Summe 141 Projekte im kommunalen
Setting mit insgesamt rund fiinfeinhalb Mil-
lionen Euro geférdert. ,Es ist jedoch weiterhin
notwendig, sich engagiert fir Gesundheits-
forderung auf kommunaler Ebene einzuset-
zen", gibt Gernot Antes einen Ausblick und
erganzt: ,Denn in Zeiten wachsenden Kos-
tendruckes wird hdufig zuerst bei dieser ge-
spart.”

ein wichtiger Partner, wenn es um die
Forderung von verschiedensten Projekten
zur Gesundheitsforderung geht. Gemein-
sam beraten wir in den Gremien Uber Ini-
tiativen und bringen das Thema in die
Breite.

Was sind die Herausforderungen
fiir die Zukunft?

Gerade im Gesundheitsbereich gibt es un-
terschiedliche Herausforderungen. Auf der
einen Seite geht es darum, die Finanzie-
rung von Gesundheitseinrichtungen zu
gewdhrleisten, wo Bund, Lander und Ge-
meinden gleichermaBen gefordert sind.
AuBerdem wird uns das Thema Pflege
und Betreuung in den kommenden Jahren
auch auf Gemeindeebene intensiv be-
schaftigen. Unser aller Ziel muss sein, die
gesunden Lebensjahre in einer immer alter
werdenden Gesellschaft zu verlangern.

osterreich 31



Rainer Christ: , Die meisten Seniorinnen
und Senioren sind ihrem Selbstverstandnis
nach nicht alt.”

esundheitsforderung ist ein Leben lang
G wichtig. In hoherem und hohem Alter

kann sie die Selbstandigkeit erhalten
und die Lebensqualitat verbessern, und daftir
sind im Sinne eines umfassenden Begriffes
von Gesundheit sowohl das korperliche, als
auch das geistige und das psychosoziale Wohl-
befinden von Bedeutung. Leopold Rosenmayr
(1925 bis 2016), Pionier der Alternsforschung
in Osterreich, hat in einem Satz zusammen-
gefasst, worauf es dabei ankommt: , Laufen,
Lernen und Lieben erhalten uns ein Leben lang
gesund.”
Das klingt einfach und ist doch nicht einfach
an den Mann oder die Frau zu bringen. Denn
Ljeder will alt werden, aber keiner will es
sein”, wie es in einem anderen Zitat heif3t,
das dem deutschen Schauspieler Martin Held
(1908 bis 1992) zugeschrieben wird. ,Die
meisten Seniorinnen und Senioren sind ihrem
Selbstverstandnis nach nicht alt. Wer sie er-
reichen will, sollte sie deshalb nicht als ,éltere
Menschen' ansprechen, sondern iiber Themen,
die fiir sie von Bedeutung sind — wie etwa
Mobilitat, geistige Fitness oder Fragen der
Pflege”, weil Rainer Christ, der bis 2017 beim
Fonds Gesundes Osterreich (FGO) als Gesund-
heitsreferent fiir Gesundheitsforderung fir al-
tere Menschen zustandig war.

Wenig gesunde Lebensjahre

Dieses Thema hatte beim FGO von Beginn
an groBe Bedeutung und wird zunehmend
noch wichtiger. Denn auch die Zielgruppe der
Menschen tiber 60, 70, 80 oder 90 Jahren
wachst, da unsere Lebenserwartung in den
vergangenen Jahrzehnten erfreulicherweise
gestiegen ist. Seit 2000 hat sich beispielsweise
fir Méanner in Osterreich die Lebenserwartung
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Jeder will alt
werden, keiner
will alt sein

Die Gruppe der dlteren Menschen wichst. Damit hat
auch Gesundheitsforderung fiir sie zunehmende
Bedeutung. Text: Dietmar Schobel

bei der Geburt um rund vier und fiir Frauen
um rund drei Jahre erhoht. ,Die Zahl der
Jahre, die Menschen in Osterreich nach ihrer
eigenen Einschatzung bei guter Gesundheit
verbringen, ist jedoch im Vergleich zu anderen
europdischen Landern relativ gering”, sagt
Verena Zeuschner, die seit 2017 beim FGO
fiir Gesundheitsforderung fir altere Menschen
verantwortlich ist.

Um dem hohen Bedarf an gesundheitsforder-
lichen MaBnahmen fiir dltere Menschen gerecht
zu werden, hat der Fonds Gesundes Osterreich
ab 2002 zwei Modellprojekte gefordert, eines
im landlichen und eines im stadtischen Raum.
,Plan 60" fand bis Oktober 2005 in Wien
statt, unter anderem in Form so genannter
+Empowerment”-Kurse. Diese haben altere
Menschen ab 60 Jahren befahigt, eigene Ideen

fir gesundheitsférderliche Vorhaben auszu-
arbeiten und umzusetzen. 20 Initiativen sind
so entstanden, wie etwa der ,Seniorentreff-
punkt” der Hauptbiicherei oder die ,Muse-
umsagentur”, die dltere Freiwillige an Wiener
Museen und Archive vermittelt. Die Evaluation
des Modellprojekts zeigt, dass dieses das Aus-
maB an sozialer Unterstiitzung fur die Teil-
nehmer/innen erhoht hat. Und die Zahl der-
jenigen, die von depressiven Verstimmungen
berichten, konnte deutlich verringert werden.

Die soziale Gesundheit verbessern

Das Modellprojekt , Lebenswerte Lebenswel-
ten” wurde bis Marz 2006 vom Institut fiir
Sozialmedizin der Medizinischen Universitat
Graz in 13 steirischen Gemeinden in den
Bezirken Graz-Umgebung und Voitsberg fiir
Menschen zwischen 60 und 75 Jahren

Fotos: Klaus Ranger, privat, Markus Mikl, Fotolia.com — Herby (Herbert) Me



Verena Zeuschner:
,Die Zahl der Jahre,
die bei guter
Gesundheit verbracht
werden, ist in
Osterreich vergleichs-
weise gering.”

Georg Ruppe:
,Es ist nie zu spat,
mit Gesundheits-
forderung zu
beginnen.”

durchgefiihrt. Die soziale Gesundheit stand
auch hier im Zentrum, also zum Beispiel, alteren
Menschen zu ermdglichen, ihren Tagesablauf
besser zu strukturieren, vermehrt am gesell-
schaftlichen Leben teilzuhaben und Sinn stif-
tende Tatigkeiten auszuiiben. ,Senior/innen-
netze" oder , Senior/innenplattformen” wurden
ins Leben gerufen und tiber 250 MaBnahmen
durchgefiihrt —von Nordic Walking, Schwimm-
kursen, Sesselgymnastik und Seniorentanz bis
hin zu Englischkursen, ,Gesundheitstreffs”
und Besuchsdiensten.

Das Projekt ,Reifer Lebensgenuss” hat auf
dem Projekt ,Lebenswerte Lebenswelten”
aufgebaut.  Gemeinsam  mit  den
Teilnehmer/innen wurde erarbeitet, welche
Angebote fir Gesundheit fiir Menschen ab
50 Jahren in finf siidsteirischen Gemeinden
entstehen sollen. Deren Spektrum reichte
dann von Krauter-Kursen iiber Aquafit-Gym-
nastik und Yoga bis zu einer Tanzgruppe
und gemeinsamen Wanderungen. Vieles wur-
de nach dem Projektende 2012 weitergeflihrt
und die Evaluation attestiert dem Projekt,
dass dieses durch das breite Angebot viele
Menschen erreichen konnte — darunter auch
solche, die sonst selten oder nie an Veran-
staltungen teilnehmen.

Unter dem Titel ,Faire Chancen gesund zu
altern” widmet sich ein aktueller Sammel-
band, der vom Fonds Gesundes Osterreich
herausgegeben wurde, dem Thema, wie
alle dlteren Menschen von gesundheitsfor-
derlichen MaBnahmen profitieren kénnen
und speziell auch die sozial benachteilig-
ten. Die strategischen Rahmenbedingun-
gen, die daflr notwendig sind, werden
ebenso beschrieben, wie die Méglichkeiten

Engagiert gesund bleiben

Das ist auch deshalb hervorzuheben, weil
Einsamkeit und soziale Isolation ein Problem
sind, das im Alter in hoherem MaBe auftritt.
Laut dem , Austrian Health Interview Survey
— ATHIS 2014" geben nur neun Prozent aller
Befragten ab 15 Jahren, aber 15 Prozent aller
iber 60-Jahrigen an, geringe soziale Unter-
stlitzung zu erfahren. Freiwilligentatigkeit ist
eine gute Maglichkeit fiir soziale Kontakte,
und ein Projekt des Fonds Gesundes Osterreich
hat zwischen Herbst 2010 und Herbst 2011
unter dem Titel ,Engagiert gesund bleiben”
nicht nur auf diesen gesundheitsforderlichen
Aspekt ehrenamtlicher Tatigkeit aufmerksam
gemacht, sondern in Broschiiren und Hand-
biichern auch ein anderes, positives Bild von
Alter vermittelt. Denn sonst werden haufig
nur die Defizite in den Vordergrund gestellt,
die mit zunehmenden Jahren auftreten kon-
nen. Doch der Ruhestand und das Alter bieten
auch viele Mdglichkeiten und Potenziale.

Es ist nie zu spat
Genau darauf soll auch die 20. Gesundheits-
forderungskonferenz des Fonds Gesundes

® Die Einwohnerzahl Osterreichs wéchst,
gleichzeitig altert die Bevolkerung.

® 2014 lebten 1,56 Millionen Menschen
im Alter von 65 und mehr Jahren in Oster-
reich. Bis 2030 wird ihre Zahl laut der Sta-
tistik Austria auf 2,14 Millionen steigen.

® Die Lebensqualitat und Chancengerech-

die soziale Teilhabe &lterer Menschen ge-
nerell zu unterstiitzen. Pflege und Betreu-
ung sind ein weiterer zentraler Inhalt, wo-
bei etwa auch auf die Bediirfnisse von
Menschen jeglicher sexueller Orientierung
oder von Menschen mit intellektueller Be-
eintrdchtigung in Pflegesituationen einge-
gangen wird. Das Dokument steht unter
www.fgoe.org unter ,Publikationen”
zum Download zur Verfiigung.

Osterreich hinweisen, die unter dem Motto
,Was heiBt schon ALT?" steht. ,Natlrlich
treten im Alter auch Verluste auf und Fahig-
keiten lassen nach”, meint Georg
Ruppe, der Geschiftsfiihrer der Osterrei-
chischen Plattform fir Interdisziplinare Al-
tersfragen: ,Doch oft gelingt erfolgreiche
Kompensation und gesundheitsforderliche
MaBnahmen, die etwa soziale Teilhabe,
Selbstbestimmtheit oder barrierefreie Mobi-
litdt erleichtern, kénnen wesentlich dazu bei-
tragen. Es ist nie zu spat, damit zu beginnen
und dabei sollten auch diejenigen miteinbe-
zogen werden, denen es schon nicht mehr
50 gut geht. Insgesamt bendtigen wir heute
eine neue Alternskultur und dabei auch eine
Kultur der Sorge umeinander.” Dass dieses
Konzept auch in Pflegeheimen umgesetzt
werden kann, zeigt schlieBlich ein erfolgrei-
ches Projekt des Fonds Gesundes Osterreich,
das auf den Seiten 50 und 51 naher be-
schrieben wird. Es heift ,Gesundheit hat
kein Alter” und hat neben den Bewohner/in-
nen und Mitarbeiter/innen von Hausern fiir
Senior/innen auch Angehérige und ehren-
amtliche Helferinnen und Helfer erreicht.

tigkeit fir dltere Menschen zu erhdhen, ist
eine von fiinf Programmlinien des

Fonds Gesundes Osterreich.

® Seit 1998 wurden in diesem Bereich
insgesamt 53 Projekte mit einer Forder-
summe von rund dreieinhalb Millionen
Euro unterstlitzt.
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Gesunde Ernahrung baut auf

as eine ausgewogene, abwechs-
lungs- und nahrstoffreiche Ernéh-
rung ausmacht, hat sich in den

vergangenen 20 Jahren nicht verandert.
Grundsatzlich gehdren dazu mindestens ein-
einhalb Liter alkoholfreie, energiearme Ge-
tranke sowie fiinf Portionen Obst und Gemise
pro Tag. Vollwertige Getreideprodukte sind
ebenso zu bevorzugen wie fettarme Milch
und Milchprodukte, und pro Woche sind ein-
bis zweimal Fisch jedoch hochstens dreimal
fettarmes Fleisch oder Wurst zu empfehlen.
Fettes, StiBes und Salziges sollte selten und
sparsam verzehrt werden. Laut den Oster-
reichischen Empfehlungen fiir gesundheits-
wirksame Bewegung sind zudem fiir Erwach-
sene mindestens 150 Minuten korperliche
Aktivitat mit mittlerer Intensitat pro Woche
ratsam.

Ein wesentlicher Inhalt der Arbeit des Fonds
Gesundes Osterreich ist es, dieses Wissen in
die Praxis zu bringen. Wie das geschehen
soll, hat sich kontinuierlich verandert und
weiterentwickelt, seit das Gesundheitsfér-
derungsgesetz aus dem Jahr 1998 die Basis
dafiir gelegt hat. ,Die Projekte, fiir die bei
uns Forderungen beantragt wurden, sind im
Laufe der Zeit immer professioneller und qua-
litatsvoller geworden und waren zunehmend
noch besser auf den Bedarf der Zielgruppen
zugeschnitten. Dazu haben vor allem auch
die Weiterbildungsangebote des FGO bei-
getragen. Gleichzeitig hat sich der Schwer-
punkt unserer Arbeit im Bereich der Infor-
mationsvermittlung von reinen Kampagnen
schon bald auf vielseitige und sich erganzende
Angebote verlagert, die zum Beispiel auch
Workshops, Rezeptsammlungen und Wett-
bewerbe umfasst haben”, fasst Rita Kichler
die Entwicklungen wahrend der ersten Jahre
zusammen. Sie war als Gesundheitsreferentin
des FGO von Anfang an dabei und ist unter
anderem speziell f(ir die Bereiche Erahrung
sowie Kinder und Jugendliche zustandig.

Information, Workshops und Projekte

Ein kurzer Uberblick zeigt das breite Spektrum
der Aktivitdten. Bereits bei der zweiten Pra-
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Durch verhiltnis- und verhaltensbezogene
Mapnahmen vermittelt der Fonds Gesundes Osterreich
seit zwei Dekaden Bewusstsein fiir eine ausgewogene
Ernahrung. So soll die gesiindere Wahl letztlich zur
leichteren werden.

ventionstagung des Fonds Gesundes Oster-
reich im November 2000 standen die Themen
Bewegung und Erndhrung im Mittelpunkt
und 2002 etwa lautete das Thema einer Wei-
terbildungsveranstaltung, die der Verband
der Emahrungswissenschafter in Kooperation
mit dem Fonds Gesundes Osterreich veran-
staltete, ,Ubergewicht — dem Didtwahn
Paroli bieten”. Im selben Jahr wurde erstmals
ein Wettbewerb veranstaltet, bei dem Be-
triebsklichen pramiert wurden, die auf ge-
sunde Ernahrung achten und eine Kampagne
warb durch Inserate und Plakate landesweit
fur eine abwechslungsreiche, ausgewogene
und damit auch gesunde Erndhrung. ,Kon-
struierte Lebensmittel” wie die ,Wurke”,
der ,Kornfisch”, ,Sparccaronis” oder ,Ba-
nafurter” sorgten flir groBe Aufmerksamkeit.

Innovative Pilotprojekte beschaftigten sich
in den friihen Jahren des FGO zum Beispiel
mit der gesunden Jause in Betrieben oder
ausgewogener Erndhrung am Bau.

Mit den Jahren wurde der Fokus immer mehr
darauf gerichtet, die Gemeinschaftsverpfle-
gung zu optimieren. So kann eine groB3e Zahl
von Menschen , die gesiindere Wahl treffen”
und sich fiir ausgewogene Ernahrung ent-
scheiden. Das Projekt ,anders essen” ist ein
Beispiel dafiir und sorgte zwischen 2006 und
2009 daflr, dass die Verpflegung in 16 stei-
rischen Lehrlingshdusern gestinder gestaltet
wurde. Es wurde spater auf weitere GroB-
kiichen in der Steiermark sowie auf andere
Bundeslander tibertragen, was auf den Seiten
46 und 47 naher beschrieben wird.

Fotos: Fotolia.com - GordonGrand, FGO, Keinrath.com, AVOS



Rita Kichler: ,Die Projekte

sind im Laufe der Zeit immer
professioneller und qualitatsvoller
geworden.”

Intersektorale Kooperation

Die Mitarbeit in (iberregionalen und sekto-
rentibergreifenden Gremien hat im Sinne des
Konzeptes ,Health in all policies” in der
Arbeit des FGO im Laufe der Zeit ebenfalls
wachsende Bedeutung erhalten. So soll Ge-
sundheit auch in anderen Gesellschaftsbe-
reichen zunehmend zum Thema werden,
etwa in den Sektoren Infrastruktur, Land-
wirtschaft, Bildung oder Soziales. Davon geht
auch der , Nationale Aktionsplan Ernahrung”
(NAP.e) aus, der Anfang 2011 prasentiert
wurde und seither regelmaBig iiberarbeitet
wird. Der NAP.e stellt eine erndhrungspoli-
tische Strategie dar und beinhaltet konkrete
Ziele, die letztendlich dazu beitragen, ein ge-
sundes Ernahrungsverhalten zu férdern sowie
Strukturen zu schaffen, welche die Wahl des
geslinderen Lebensmittels erleichtern. Die
Zielformulierungen innerhalb der Aktionsfelder
des NAP.e zu scharfen, ist eine von vielen
Aufgaben der Nationalen Ernéhrungskom-
mission, in der auch der Fonds Gesundes
Osterreich vertreten ist.

,Im Rahmen des Nationalen Aktionsplans
Ernahrung wurde auch erstmals eine einheit-
liche dsterreichische Erndhrungspyramide
prasentiert, die zeigt, wie haufig und in wel-
cher Menge Produkte der verschiedenen Le-
bensmittelgruppen konsumiert werden sollen.
Das war ein sehr wichtiger Schritt zu gezielter
Information in diesem Bereich”, betont Petra
Rust, Assistenzprofessorin am Department
fir Erndhrungswissenschaften der Universitat
Wien und seit 2014 Fachbeiratin des Fonds
Gesundes Osterreich. Die Arbeit des FGO sei
unter anderem auch deshalb so wichtig,
meint die Expertin, weil dieser Kooperationen

Petra Rust: ,Mit dem Fonds Gesundes Osterreich gibt
es eine nationale Kompetenzstelle, die den Uberblick
bewahrt und passende Aktivitaten unterschiedlicher
Bereiche zusammenfihrt.”

mit Bereichen auBerhalb des Gesundheits-
sektors anstoBe. , AuBerdem gibt es mit dem
Fonds Gesundes Osterreich eine nationale
Kompetenzstelle, die den Uberblick dariber
bewahrt, was im Bereich der Gesundheits-
forderung bereits unternommen wurde und
die passende Aktivitaten unterschiedlicher
Ressorts zusammenfihrt”, erklart Petra Rust.

Eine aktuelle Initiative

Wie aktuelle Ermahrungsinitiativen des Fonds
Gesundes Osterreich ansetzen, die sich speziell
auch an sozial benachteiligte Menschen wen-
den, zeigt etwa das Projekt GAAS. Es soll

® Eine ausgewogene Erndhrung ist
abwechslungsreich, clever kombiniert und
nahrstoffreich und der Energiegehalt

ist an die jeweiligen Lebensumstande an-
gepasst. Die Ernahrungspyramide bietet ei-
ne gute Orientierung.

® RegelmaBige korperliche Bewegung

die Gesundheitskompetenzen von Jugendli-
chen in Niederosterreich fordern, die sich
nicht in Ausbildung, Arbeit oder Schulung
befinden. Gemeinsam mit den Teilnehme-
rinnen und Teilnehmern wurde zum Beispiel
das Getrank ,Frizz Tea” kreiert. Es ist
schmackhaft und erfrischend und auf den
Etiketten werden in coolem Design Ermnah-
rungstipps gegeben. ,Mach Wasser zu deiner
Nummer 1", heiBt es dort zum Beispiel, und
dass Figur, Haut, Zahne und Gehirn sich da-
riber freuen wiirden.

Die Jugendlichen sollen so von Energy- und
Softdrinks weggefiihrt werden und zudem
gibt es im Rahmen von GAAS auch einen
Lehrgang fiir Jugend-Ermahrungsmentor/innen
der FH St. Polten und der Universitat Wien.
Personen mit psychosozialer Grundausbil-
dung, die in der auBerschulischen Jugendar-
beit tatig sind, werden daflir geschult, die
wichtigsten Informationen zu gesunder Er-
nahrung an Jugendliche weiterzugeben. Das
ist es auch, was aus Sicht von Petra Rust in
Zukunft weiterhin groBte Relevanz haben
wird. , Wir miissen moglichst friih damit be-
ginnen, die Bedeutung gesunder Ernahrung
zu vermitteln: Bei Schwangeren und Stillenden
sowie in der Folge bei Kleinkindern, Kindern
und Jugendlichen”, sagt die Expertin.

und Sport gehdren ebenfalls dazu.
Weitere Informationen zu ausgewogener
Erndhrung und gesunder Bewegung finden
Sie unter fgoe.org/medien

® Der Fonds Gesundes Osterreich hat

seit 1998 rund 300 Projekte mit einem
Schwerpunkt auf Ernahrung gefordert.
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Das beste Medikament

Bewegung im Alltag und beim Sport verhilft Menschen jeden Alters zu besserer

ewegung wirkt. Sie hilft Menschen je-
Bden Alters dabei, ihre Gesundheit zu

erhalten oder zu verbessern. Sie starkt
das Herz-Kreislauf-System, die Muskulatur,
den Stoffwechsel und das Immunsystem und
beugt Zivilisationskrankheiten vor. Ausrei-
chende Bewegung unterstiitzt auch dabei,
ein gesundes Korpergewicht zu erreichen,
sie kann Spannungen und Angste vermindern,
das Selbstwertgefiihl steigern und sogar die
geistigen Leistungen verbessern. Und wer
gemeinsam mit anderen kérperlich aktiv
ist, kann dabei zudem soziale Kontakte
kniipfen.
Das ist nur eine Auswahl der positiven Wir-
kungen und diese sind in den vergangenen
Jahren und Jahrzehnten zunehmend mehr
Menschen bekannt geworden. , Das Bewusst-
sein fur die gesundheitliche Bedeutung kér-
perlicher Aktivitat hat sich sicher verbessert,
seit 1998 das Osterreichische Gesundheits-
forderungsgesetz verabschiedet wurde”,
meint dazu Giinter Schagerl, der das Referat
fur Fitness und Gesundheitsforderung der
ASKO-Bundesorganisation leitet und die Ar-
beit des Fonds Gesundes Osterreich (FGO)
von Beginn an als Fachbeirat begleitet hat.
Die Zahl derjenigen, die ausreichend

® RegelmaBige Bewegung vermindert
das Risiko fur vorzeitigen Tod aus allen
madglichen Ursachen, fir Erkrankungen der
HerzkranzgefaBe, Schlaganfalle, Bluthoch-
druck und das Metabolische Syndrom.

® Schon 150 Minuten Bewegung pro
Woche reichen fir Erwachsene aus, um
fiir die Gesundheit etwas Gutes zu tun.
® Der Fonds Gesundes Osterreich hat in
den vergangenen zwanzig Jahren rund
300 Projekte mit einem Schwerpunkt auf
gesunde Bewegung gefordert.
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Gesundheit. Text: Dietmar Schobel

kérperlich aktiv sind, ist dennoch vergleichs-
weise gering. ,Zwei Drittel bewegen sich zu
wenig oder gar nicht”, erklart Verena Zeu-
schner, die als Gesundheitsreferentin beim
FGO fiir den Bereich Bewegung zustandig ist.

Zu gesunder Bewegung motivieren

Diese Menschen zu gesunder Bewegung zu
motivieren, war seit den Anfangsjahren einer
der zentralen Inhalte der Arbeit des FGO —
neben ausgewogener Ernahrung und der For-
derung der psychosozialen Gesundheit. Diesen
Themen waren die ersten Broschiren der
1998 neu strukturierten Organisation fiir Ge-
sundheitsférderung gewidmet. Die erste Kam-
pagne des FGO vermittelte unter dem Motto
Jbewusst lebt besser” durch Radiospots und
Anzeigen die wichtigsten Informationen dazu.
In den Inseraten wurde prasentiert, wie Men-
schen eine Maske ablegen, die sie mit un-
gliicklichen Gesichtsziigen zeigt — und damit
symbolisch ihren falschen Lebensstil andern.
Bewegung und Ernahrung waren auch die
Themen der zweiten dsterreichischen Praven-
tionstagung des Fonds Gesundes Osterreich
im November 2000 in Wien und 2010 war
eine weitere FGO-Konferenz der kérperlichen

Aktivitat gewidmet. Erste spezifische Projekte,
die vom FGO unterstiitzt wurden, beschaf-
tigten sich zum Beispiel mit dem Aufbau qua-
lifizierter Angebote fiir Gesundheitssport in
landlichen Regionen, dem Weg zum , Wohl-
fiihlgewicht” fiir Bduerinnen und Bauern oder
gezielter Suchtvorbeugung durch Bewegung
nach dem Motto , Kinder stark machen”.

Kooperation mit dem

organisierten Sport

Besonders nachhaltige Auswirkungen hatte
die Kooperation, die der Fonds Gesundes
Osterreich 2005 mit , Fit fiir Osterreich” ein-
gegangen ist, einer Bewegungsinitiative des
damaligen Sportministeriums und der Oster-
reichischen Bundes-Sportorganisation in Zu-
sammenarbeit mit den Sport-Dachverbanden
ASKO, ASVO und SPORTUNION. In einem
Rahmenvertrag wurde die gemeinsame For-
derung von Projekten festgelegt und bis 2008
wurden so 20 Projekte mit insgesamt 2,8
Millionen Euro unterstiitzt. AuBerdem wurden
zahlreiche Akteurinnen und Akteure aus den
Verbanden zu den Themen Gesundheitsfor-
derung und Projektmanagement geschult.
,Beide Seiten haben sehr von dieser Zusam-
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Giinter Schagerl: ,Das Be-
wusstsein flir die gesundheitliche
Bedeutung korperlicher Aktivitét

hat sich verbessert.” sehr profitiert.”

menarbeit profitiert”, betont Christian Halb-
wachs, von 2005 bis 2013 Geschaftsflihrer
von , Fit fiir Osterreich” und heute Leiter der
Abteilung Breitensport der Bundes Sport GmbH
und der Experte erganzt: ,Im Bereich des
Sports wurde damit begonnen, sich differen-
zierter mit den Gesundheitswirkungen von
Bewegung zu beschéftigen, und die Gesund-
heitsforderer/innen konnten fiir ihre Angebote
die bestehenden Vereinsstrukturen der Sport-
verbande nutzen.” Seit 2014 fiihren die drei
Sport-Dachverbande wichtige Agenden der
mit Dezember 2013 ausgelaufenen Initiative
,Fit fir Osterreich” in der von ihnen neu
gegrlindeten gemeinniitzigen Fit Sport Austria
GmbH zusammen. Diese Organisation

Eine Initiative des Fonds Gesundes Oster-
reich (FGO) und der Osterreichischen
Bundes-Sportorganisation bringt seit 2009
ganz Osterreich in gesunde Bewegung. Im
Rahmen der Herz-Kreislauf-Kampagne des
FGO stand damals der Nationalfeiertag am
26. Oktober erstmals unter dem Motto
,Gemeinsam gesund bewegen”, womit die
Tradition der ,, Fit mach mit"-Laufe und
-Mdrsche, die schon ab 1971 stattgefunden
hatten, fortgefiihrt wurde. In vielen dster-
reichischen Gemeinden wurden den Biirge-
rinnen und Blrgern nun verschiedenste
kostenlose Mdglichkeiten fiir gesun-
de korperliche Aktivitat angeboten —
neben Wandertagen zum Beispiel auch
gefiihrte Nordic Walking-Touren, Klettern
im Hochseilgarten und Trendsportarten.

Christian Halbwachs: , Von der
Zusammenarbeit zwischen organisiertem Sport
und Gesundheitsforderung haben beide Seiten

kooperiert weiterhin erfolgreich mit dem FGO,
speziell auch bei der Initiative , 50 Tage Be-
wegung” (siehe auch Kasten).

Die Bewegungsempfehlungen

Ein weiterer Meilenstein sind die , Osterrei-
chischen Empfehlungen fiir gesundheitswirk-
same Bewegung”, die von der Kompetenz-
gruppe ,Korperliche Aktivitat, Bewegung
und Sport” der Osterreichischen Gesellschaft
fir Public Heath im Auftrag des Fonds Ge-
sundes Osterreich erarbeitet wurden. Kindern
und Jugendlichen werden darin taglich zu-
mindest 60 Minuten Bewegung mit zumindest
mittlerer Intensitat empfohlen, Erwachsenen
mindestens 150 Minuten pro Woche mit mitt-

Bereits im ersten Jahr der Kooperation
fanden 288 Veranstaltungen in ganz
Osterreich statt — von Lochau in Vorarlberg
bis Zillingtal im Burgenland — und 67.000
Menschen beteiligten sich daran. 2016 gab
es einen Relaunch fiir den , Gemeinsam
gesund bewegen”-Tag. Unter dem Slogan
,Gemeinsam fit. Beweg Dich mit!" wurde
der Aktionszeitraum auf 50 Tage ausge-
weitet. , 2017 konnte so zwischen

7. September und 26. Oktober ein neuer
Rekord an Veranstaltungen erzielt wer-
den”, freut sich Werner Quasnicka, der
Geschaftsfuhrer der Fit Sport Austria
GmbH, welche die Aktion in Kooperation
mit dem FGO durchfiihrt. Rund 1.200
Angebote von Sportvereinen, Verbanden
und Gemeinden in ganz Osterreich standen

lerer Intensitat oder 75 Minuten mit hoherer
Intensitat. 2013 wurde der ,Nationale Akti-
onsplan Bewegung” oder kurz NAP.b verdf-
fentlicht. Im NAP.b werden Ziele formuliert
und Empfehlungen abgegeben, wie verschie-
dene Sektoren der Gesellschaft, wie das Ge-
sundheitswesen, das Bildungssystem, der Be-
reich Verkehr oder die Arbeitswelt beitragen
konnen, bewegungsfreundliche Rahmenbe-
dingungen zu schaffen. Ein Beispiel aus dem
Verkehrssektor ist etwa, die FuB- und Radin-
frastruktur attraktiver zu gestalten.

Intersektorale Zusammenarbeit

Auf der intersektoralen Zusammenarbeit fiir
mehr aktive Mobilitdt im Alltag liegt aktuell
auch ein Schwerpunkt der Arbeit des FGO.
Denn die Zahl der Osterreicherinnen und Oster-
reicher, die sich im Alltag gesundheitswirksam
bewegen, ist in den vergangenen Jahren zu-
rlickgegangen. Im Herbst wird bereits das
dritte vom FGO organisierte Vernetzungstreffen
fur , Aktive Mobilitat — Gesundheit in allen
Politikbereichen” stattfinden, an dem Orga-
nisationen aus unterschiedlichen gesellschaft-
lichen und politischen Sektoren teilnehmen
konnen. , Dieser intersektorale Austausch soll
Verstandnis schaffen und Zusammenarbeiten
anstoBen, um gemeinsam die Lebenswelten
in Osterreich kiinftig noch bewegungsfreund-
licher und geslinder zu gestalten”, sagt Verena
Zeuschner zusammenfassend.

den Birgerinnen und Biirgern fiir gesunde
korperliche Aktivitat zur Verfiigung. Die
Initiative wird auch heuer wieder von

7. September bis 26. Oktober stattfinden.
Weitere Informationen enthalt die Website
www.gemeinsambewegen.at

Werner
Quasnicka:
2017 konnte ein
neuer Rekord an
Veranstaltungen
erzielt werden.”
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Fiir mehr Gesundheits-
kompetenz in Osterreich

Osterreich hat im Bereich der Gesundheitskompetenz
im internationalen Vergleich Nachholbedarf.

Christina Dietscher: ,Ein
aktueller Arbeitsschwerpunkt der
OPGK ist die Betriebliche
Gesundheitsforderung.”

]

ber Gesundheitskompetenz zu ver-
U figen bedeutet, gesundheitsbezo-

gene Informationen finden, verste-
hen, bewerten und anwenden zu kénnen”,
erklart Christina Dietscher vom Bundesmi-
nisterium flr Arbeit, Soziales, Gesundheit
und Konsumentenschutz, die Vorsitzende
des Kern-Teams der Osterreichischen Platt-
form Gesundheitskompetenz (OPGK). Ge-
sundheitskompetenz ist die Voraussetzung
daflr, im tdglichen Leben selbstbestimmt
Entscheidungen treffen zu kénnen, die sich

,Einfach gesund entscheiden. Wie Set-
tings und Organisationen die Gesund-
heitskompetenz unterstiitzen” ist das
Thema der 4. Konferenz der Osterrei-
chischen Plattform Gesundheitskompe-
tenz (OPGK) am 24. Oktober in Graz. Sie
wird wirksame und praxistaugliche Még-
lichkeiten aufzeigen, wie in Lebenswel-
ten und Institutionen dazu beigetragen
werden kann, dass gesundheitsbezoge-
ne Informationen fur deren Nutzer/innen
leichter zuganglich und anwendbar sind.
Einflussmdglichkeiten von Organisatio-
nen auf die Qualitat von Information
und Kommunikation stehen dabei im
Fokus. Weitere Informationen dazu

sind auf der Website www.oepgk.at
nachzulesen.
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Eine vom Fonds Gesundes Osterreich koordinierte Plattform

soll das verbessern.

positiv auf die Gesundheit auswirken — zu
Hause, am Arbeitsplatz, im Gesundheitssys-
tem und in der Gesellschaft ganz allgemein.
In Osterreich ist es darum schlecht bestellt,
das hat eine Studie in acht europaischen
Landern gezeigt. 56 von 100 Osterreiche-
rinnen und Osterreichern haben eine ,man-
gelnde” oder sogar ,unzureichende” Ge-
sundheitskompetenz.

Eines der 2012 vom Osterreichischen Minis-
terrat beschlossenen Gesundheitsziele lautet
daher, die Gesundheitskompetenz der Be-
volkerung zu starken. Seit 2015 ist dafiir die
OPGK aktiv, deren Koordinationsstelle im
Fonds Gesundes Osterreich angesiedelt ist.
Derzeit bearbeitet die OPGK zwei Schwer-
punkte — gute Gesprachsqualitat und gute
Gesundheitsinformation. Zusatzlich bemiiht
sie sich darum, Organisationen in unter-
schiedlichen Branchen und Sektoren zu mo-
tivieren, zu mehr Gesundheitskompetenz bei-
zutragen und hat derzeit rund 40 Mitglieder
von der Aids Hilfe Wien bis zur Versiche-
rungsanstalt flir Eisenbahnen und Bergbau.

Gesundheitskompetente
Organisationen

Gesundheitskompetenz ist nicht nur eine
Fahigkeit einzelner Menschen, sondern hangt
auch davon ab, welche Anforderungen Sys-
teme an dieses Vermogen stellen. Diese kon-
nen Gesundheitskompetenz fordern, indem
sie den Zugang zu Gesundheitsinformationen
erleichtern sowie diese einfach verstandlich
und moglichst anwendungsorientiert dar-
stellen und mit Quellenangaben versehen.
Wie die schriftliche Kommunikation am besten

gelingt, beschreibt ein Katalog mit , 15 Qua-
litdtskriterien”. Er ist im Internet auf der Site
gutegesundheitsinformation.at abrufbar.
Um die Qualitat von Gesprachen im Ge-
sundheitssystem zu verbessern, wird auf
mehreren Ebenen eine entsprechende na-
tionale Strategie umgesetzt. Zu dieser tragt
auch das bundesweite ,OPGK-Netzwerk
Gesprachsqualitat” bei, das im vergangenen
Herbst gegriindet wurde. , Alteren und chro-
nisch kranken Menschen muss dabei beson-
dere Aufmerksamkeit gelten. Sie brauchen
das Gesundheitssystem am haufigsten. Stu-
dien zeigen aber, dass sie eine relativ schlech-
te Gesundheitskompetenz haben — das heift,
dass derzeit Information und Kommunikation
im Gesundheitssystem weitgehend an den
Bediirfnissen dieser wichtigen Zielgruppe
vorbeigehen”, betont Christina Dietscher.

Train the Trainer-Lehrgang

Aktuell werden in einem Pilotprojekt in Ko-
operation mit dem Hauptverband der Sozi-
alversicherungstrager auch 18 Trainer/innen
mit langjahriger Erfahrung nach internatio-
nalen Standards dafir ausgebildet, im An-
schluss Mitarbeitende von Gesundheitsein-
richtungen flir gute Gesprachsflihrung fort-
zubilden. , Ein weiterer Arbeitsschwerpunkt
der OPGK ist derzeit die Betriebliche Ge-
sundheitsforderung. Wir wollen dazu bei-
tragen, dass Gesundheitskompetenz kiinftig
einfacher im Rahmen eines BGF-Prozesses
gefordert werden kann”, sagt Christina Diet-
scher. Dafir wird mit dem Hauptverband
der Sozialversicherungstrager und dem Oster-
reichischen Netzwerk fir Betriebliche Ge-
sundheitsférderung kooperiert.

Foto: privat



Foto: FGO

Ein wichtiger
Bestandteil des
Gesundheitssystems

Selbsthilfe, also die gegenseitige Unterstiitzung von
Betroffenen, hat seit den 1970er-Jahren wachsende Bedeutung.
In Osterreich werden dafiir aktuell neue Strukturen etabliert.

ie gesellschaftlichen Veranderungen
D nach 1968 waren im deutschen

Sprachraum mitbestimmend fiir die
positive Entwicklung der modernen Selbst-

hilfe. Die Forderung einer aktiven, eigenver-

antwortlichen Rolle des miindigen Patien-
ten, aber auch ein kritischer Blick auf das
Gesundheitssystem haben damals an Be-

deutung gewonnen. Der Wert der Selbsthil-

fe wurde erkannt, denn der Austausch und
die Beratung durch Gleichbetroffene kann
eine wichtige Unterstiitzung bei gesund-
heitlichen oder sozialen Problemen sein”,
sagt Andrea Lins-Hoffelner. Sie war von
1996 bis 2006 die Leiterin von SIGIS, der

Service- und Informationsstelle fir Selbsthil-

fegruppen und Gesundheitsinitiativen beim
Fonds Gesundes Osterreich und dessen
Vorlduferorganisation. Sie ist heute fiir

die Sucht- und Drogenkoordination Wien
tatig.

SIGIS hatte die Aufgabe durch Studien, Ma-
terialien, Weiterbildung und Offentlichkeits-

arbeit bestehende Selbsthilfeunterstit-
zungsstellen auf Landesebene zu begleiten
und den Aufbau solcher Stellen zu fordern.

Dadurch sollte zu mehr Qualitat und Profes-

sionalitat beigetragen und ein gemeinsa-
mes Bild der Selbsthilfe geschaffen werden.
Auf diese Weise wurde auch den entspre-
chenden Forderungen des Gesundheitsfor-
derungsgesetzes von 1998 Rechnung ge-
tragen, und die Zahl der Selbsthilfegruppen
konnte innerhalb von zehn Jahren von rund
1.000 auf den aktuellen Stand von rund
1.700 in ganz Osterreich erhoht werden.

Gegenseitige Unterstiitzung

. Selbsthilfe steht flir die gegenseitige Unter-
stiitzung von Betroffenen und deren Enga-
gement, Kompetenz und Erfahrungswissen
und ist langst schon zu einem bedeutenden
Bestandteil des dsterreichischen Gesund-
heits- und Sozialsystems geworden”, sagt
auch die Referentin fir gesundheitliche
Chancengerechtigkeit und Gesundheitsziele
beim Fonds Gesundes Osterreich (FGO)
Gudrun Braunegger-Kallinger und erganzt,
dass ebendiese Perspektive der Patientinnen
und Patienten kiinftig eine noch bedeuten-
dere Rolle spielen wird. Dafiir wurde von der
Osterreichischen Sozialversicherung unter
anderem ein Fordertopf fiir Aktivitdten von
bundesweit tatigen Selbsthilfeorganisatio-
nen eingerichtet. Dieser wird durch die
Osterreichische Kompetenz- und Ser-
vicestelle fiir Selbsthilfe (OKUSS) ver-
waltet, die gemeinsam durch die Osterrei-
chische Sozialversicherung und den FGO fi-
nanziert wird. OKUSS soll auch die Vernet-
zung und den Fachaustausch zwischen den
bundesweit tatigen Selbsthilfeorganisatio-
nen sowie mit anderen Akteur/innen unter-
stlitzen. Verbesserungen im Bereich Patien-
tenbeteiligung soll es in der Selbsthilfe auch
dadurch geben, dass sich im Mérz 2018 der
Bundesverband der bundesweit tatigen
Selbsthilfe-Organisationen gegriindet hat,
iiber den unter www.bvshoe.at naher in-
formiert wird. Zudem haben sich 2017 eini-
ge Landesdachverbande zum Nationalen
Netzwerk Selbsthilfe NANES zusammenge-
schlossen, welches sich unter anderem um
die Selbsthilfefreundlichkeit von Gesund-

Gudrun Braunegger-Kallinger:
,Alle neuen Strukturen sollen
gemeinsam dazu beitragen, dass
sich die Selbsthilfe in Osterreich
weiterhin positiv entwickeln kann.”

heitseinrichtungen kiimmert. , Die OKUSS ar-
beitet kiinftig in Abstimmung mit den Akteu-
rinnen und Akteuren auf Landes- und Bun-
desebene und gleichzeitig werden die be-
wahrten MaBnahmen zur Weiterbildung von
Selbsthilfegruppenleiter/innen auf Landes-
und Regionalebene weiterhin durch den FGO
mit gefordert werden”, betont Gudrun Brau-
negger-Kallinger und sagt zusammenfassend:
,Alle neuen Strukturen sollen gemeinsam da-
2u beitragen, dass sich die Selbsthilfe in Oster-
reich weiterhin positiv entwickeln kann.”

1935 wurde in den USA die weltweit
erste Selbsthilfegruppe gegriindet: die
,Anonymen Alkoholiker”.

In Osterreich waren in den 1950er- und
1960er-Jahren die groBen Behindertenver-
bande, wie der Zivilinvalidenverband, der
Blindenverband oder der Kriegsopferver-
band die ersten Organisationen, welche
die Interessen von Behinderten und chro-
nisch Kranken vertraten.

Die ersten Selbsthilfegruppen auBerhalb
der traditionellen Behindertenverbande
wurden Ende der 1970er-Jahre gegriindet.

Osterreichische Kompetenz- und
Servicestelle fiir Selbsthilfe (OKUSS)
Gudrun Braunegger-Kallinger

Tel. 01/895 04 00-735

oekuss@goeg.at
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BURGENLAND

Burgenlandischer Landesver-
band der Selbsthilfegruppen
c/o Technologiezentrum
Eisenstadt Haus TechLab
Thomas A. Edison StraBe 2

7000 Eisenstadt

Tel. 0664/864 03 51 (Obmann Jo-
hann Wutzlhofer)
office@selbsthilfe-bgld.at
www.selbsthilfe-bgld.at

KARNTEN

Selbsthilfe Karnten - Dachver-
band fiir Selbsthilfeorganisa-
tionen im Sozial- und Gesund-
heitsbereich, Behindertenver-
bande bzw. -organisationen
KempfstraBe 23/3. Stock
Postfach 27

9021 Klagenfurt

Tel. 0463/50 48 71
office@selbsthilfe-kaernten.at
www.selbsthilfe-kaernten.at

NIEDEROSTERREICH

Selbsthilfe Niederosterreich
— Dachverband der NO
Selbsthilfegruppen

Tor zum Landhaus

Wiener StraBe 54 / Stiege A / 2. Stock
3100 St. Pélten, Postfach 26
Tel. 027421226 44
info@selbsthilfenoe.at
www.selbsthilfenoe.at
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OBEROSTERREICH

Selbsthilfe 00

— Dachverband der
Selbsthilfegruppen
GarnisonstraBe 1a/2. Stock
PF 61, 4021 Linz

Tel. 0732/797 666
office@selbsthilfe-ooe.at
www.selbsthilfe-ooe.at

Selbsthilfegruppen-
Kontaktstelle der

Stadt Wels

DragonerstraBe 22, 4600 Wels
Tel. 07242/235 1749
sf@wels.gv.at

www.wels.gv.at im Bereich
,Lebensbereiche” unter >
,Leben in Wels” > ,Soziales” >
,Sozialangebote” >, Sozialpsy-
chisches Kompetenzzentrum” >
.Beratungsangebote” >, Selbst-
hilfegruppe-Kontaktstelle”

SALZBURG

Selbsthilfe Salzburg —
Dachverband der
Salzburger
Selbsthilfegruppen

Im Hause der SGKK /
Ebene 01/ Zimmer 128
Engelbert-WeiB-Weg 10
5021 Salzburg

Tel. 0662/88 89-1800
selbsthilfe@salzburg.co.at
www.selbsthilfe-salzburg.at

STEIERMARK

Selbsthilfe Steiermark
Lauzilgasse 25/3

8020 Graz

Tel. 050/7900 5910

oder 0664/8000 6 4015
office@selbsthilfe-stmk.at
www.selbsthilfe-stmk.at

TIROL

Selbsthilfe Tirol —
Dachverband der
Tiroler
Selbsthilfevereine
und -gruppen im
Gesundheits- und
Sozialbereich

Innrain 43/Parterre
6020 Innsbruck

Tel. 0512/57 71 98-0
dachverband@selbsthilfe-tirol.at
www.selbsthilfe-tirol.at

Selbsthilfe Tirol —
Zweigverein Osttirol
Selbsthilfevereine

und -gruppen im
Gesundheits- und
Sozialbereich

c/o Bezirkskrankenhaus
Lienz — 4. Stock Sud

Emanuel von Hibler-Stral3e 5,
9900 Lienz

Tel. 04852/606-290

Mobil: 0664/38 56 606
selbsthilfe-osttirol@kh-lienz.at
www.selbsthilfe-osttirol.at

VORARLBERG

Service- und Kontaktstelle
Selbsthilfe Vorarlberg
Hochster StraBe 30

6850 Dornbim

Tel. 05572/26 374
info@selbsthilfe-vorarlberg.at
www.selbsthilfe-vorarlberg.at

Lebensraum Bregenz
Drehscheibe im Sozial- und
Gesundheitsbereich
Clemens-Holzmeister-Gasse 2
6900 Bregenz

Tel. 05574/527 00
lebensraum@lebensraum-
bregenz.at
www.lebensraum-bregenz.at

Selbsthilfe-Unterstiitzungs-
stelle SUS Wien

c/o Wiener Gesundheits-
forderung — WiG

TreustraBe 35-43

Stg. 6, 1. Stock, 1200 Wien
Tel. 01/4000-76 944
selbsthilfe@wig.or.at
WWW.Wig.or.at

Medizinisches
Selbsthilfezentrum Wien
»Martha Frithwirth"
Obere AugartenstraBe 26-28
1020 Wien

Tel. 01/330 22 15
office@medshz.org
www.medshz.org
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Ein Herz fiir

herzkranke Kinder

Der Verein , Aktion Kinderherz Osterreich” unterstiitzt und
begleitet Familien mit herzkranken Kindern und Jugendlichen
sowie betroffene junge Erwachsene. Text: Gabriele Vasak

die Diagnose ,angeborener Herzfeh-

ler” flir betroffene Kinder einem To-
desurteil gleichkam. Heute kann man dank
moderner Operations- und Kathetermetho-
den sowie Therapien viele dieser Kinder ret-
ten, aber sie werden ihr Leben lang herz-
krank sein.

Es ist noch nicht allzu lange her, dass

Unter Druck

In Osterreich kommen jedes Jahr rund 700
Kinder herzkrank zur Welt. , Diese Kinder,
ihre Eltern und Geschwister brauchen von
Geburt an Information und Unterstiitzung,
denn medizinische Untersuchungen, opera-
tive Eingriffe, Klinik- und Rehabilitations-
aufenthalte bestimmen das Leben dieser
Familien. Auch der Alltag in Kindergarten
und Schule und spater im Beruf ist fiir be-
troffene Kinder eine groBe Herausforde-
rung, und viele Aktivitaten, die fiir gesunde
Kinder ganz normal sind, kénnen Herzkin-
der nur eingeschrénkt oder unter drztlicher
Aufsicht durchfiihren”, sagt Bernhard Kola-
rik vom Verein , Aktion Kinderherz Oster-
reich”, der 1992 von einer betroffenen
Mutter gegriindet wurde. Der Herzkind-Va-
ter betont zudem, dass betroffene Eltern oft
unter groBem Druck stehen, weil viele Au-
Benstehende ihre Sorgen nicht nachvollzie-
hen konnen oder sich die Betreuung der
kleinen Patient/innen nicht zutrauen. , So-
mit ist kaum Entlastung fiir sie moglich.”

Auf Augenhéhe kommunizieren

Dem will der Verein entschlossen entgegen-
wirken und unterstltzt betroffene Familien
in allen Bereichen. Information, Beratung
und Férderung des Austausches der Eltern
und Angehérigen von Herzkindern, Semina-
re und Workshops — wie etwa Reanimati-

onskurse oder Informationsvermittlung Gber
die neuesten Operationstechniken — zahlen
daher zu den Hauptaufgaben des Vereins,
an dessen Spitze der Kinderherzchirurg
Gregor Wollenek steht. AuBerdem wird in-
tensiv mit Herzzentren und Kinderkardio-
log/innen kooperiert und die Familien wer-
den auch im Krankenhaus betreut. Gerade
Letzteres wird von Betroffenen besonders
geschatzt, denn, so Bernhard Kolarik: ,Im
direkten Kontakt in den Kliniken kénnen
wir als selbst betroffene Herzkinder-Eltern
mit den Patient/innen und ihren Angehdri-
gen auf Augenhdhe kommunizieren.”

Breites Angebot

,Aktion Kinderherz Osterreich” organisiert
aber auch gemeinsame Aktivitaten wie
etwa Sport fiir Herzkinder, Kinder- und Fa-
milienfeste, eine Jugendgruppe namens
,Heartbeat” oder Projekte fir Jugendliche.
Weiters angeboten werden eine Krabbel-
gruppe, Schwangerenberatung, Familien-
wochen, Elterntreffen, Mtter- und Vater-
wochenenden sowie viele kleine Aktivita-
ten, die Lebensfreude fordern und die Le-
bensqualitdt unterstitzen. Besonders am
Herzen liegt den Vereinsbetreiber/innen das

Bernhard Kolarik: , Wir

wiinschen uns, noch vielen Familien

unsere Unterstiitzung und Hilfe
zukommen lassen zu kénnen.”

jahrliche Sommercamp, das es seit Griin-
dung des Vereins gibt, und das den herz-
kranken Kindern und ihren Geschwistern
eine Woche Unbeschwertheit und ihren El-
tern Erholung vom Alltag verschafft. Bei all
dem kommt auch die Offentlichkeitsarbeit
nicht zu kurz. Der Verein betreibt eine
Homepage, ist auf Facebook und ahnlichen
Plattformen sowie direkt in den Herzzen-
tren, auf Messen, Infostanden und Veran-
staltungen aktiv und gibt das Magazin
JKinderherz aktuell” heraus.

Zukunftswiinsche

Fir die Zukunft wiinscht sich der Herzkind-
Vater den Ausbau der Jugendgruppe und
den Aufbau von Angeboten firr Erwachsene
mit angeborenem Herzfehler und Herz-
transplantierte, denn , die kommen &ster-
reichweit nach wie vor zu kurz.” Und was
den Verein betrifft, so ist es Kolariks Ziel,
die nétigen finanziellen Mittel weiterhin
ohne professionelles Fundraising zu si-
chern, damit jeder gespendete Euro fiir die
herzkranken Kinder verwendet werden
kann: , Wir wiinschen uns, noch vielen Fa-
milien unsere Unterstiitzung und Hilfe zu-
kommen lassen zu kénnen.”

Verein Aktion Kinderherz Osterreich
Obere AugartenstraBe 26-28

1020 Wien

Tel. 0676/384 12 98
office@kinderherz.at

www.kinderherz.at
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~Vorurteile sind
das Problem derer,
die sie hegen”

Ingvild Fischer: ,Wir glauben
an Diversitét, von der alle
profitieren.”

Kleinwiichsige Menschen haben auch heute noch oft mit
Ressentiments zu kampfen. Ihr vor rund zwanzig Jahren ge-
griindeter Bundesverband bietet ihnen Erfahrungsaustausch,

Beratung und Interessenvertretung. Text: Gabriele Vasak

ie Geschichten von den Liliputanern
Din ,Gullivers Reisen” und die Mar-

chen iiber zwergenhafte Wesen hort
und liest Ingvild Fischer nicht gern, denn
immer noch glauben allzu viele, dass diese
Geschichten einen realen Hintergrund ha-
ben, und dass kleinwiichsige Menschen
Zwerge sind oder als , Liliputaner/innen”
eine eigene Menschenart darstellen. Das
ist freilich blanker Unsinn. ,Zwerge und Li-
liputaner sind genauso Erfindungen wie
Schneewittchen oder der Daumling. Klein-
wuchs ist eine Wachstumsstérung, die ver-
schiedenste Ursachen haben und in jeder
Familie spontan vorkommen kann. Klein-
wuchs wurde weltweit bereits in iber 600
verschiedenen Erscheinungsformen diag-
nostiziert. In Osterreich gibt es rund
10.000 Betroffene, die teilweise mit gro-
Ben Problemen kdmpfen”, stellt die Sekre-
tarin des ,Bundesverbandes kleinwiichsige
Menschen und ihre Familien” klar.

Vielfaltige Barrieren
Gegrlindet hat den Verein ihr Mann Michael
Fischervor 21 Jahren, und er begann

Bundesverband kleinwiichsige
Menschen und ihre Familien
Ansprechpartnerin: Ingvild Fischer
Tel. 07227-20600 (dienstags 9-12
und 14-16 Uhr)

office@bkmf.at
www.kleinwuchs.at
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bereits vor etwa dreiig Jahren mit Freund-
schaftstreffen weniger Betroffener. In den
Jahren danach kamen auch Eltern von
kleinwiichsigen Kindern dazu, heute ist die
Organisation ein dsterreichweit agierender
Verband mit rund 450 Mitgliedern und
noch einmal so vielen Interessent/innen.

L Es ist wichtig, sich zu formieren”, sagt
Ingvild Fischer, die selbst erfahren hat, wie
driickend die Vorurteile und wie ermiidend
die mangelnde Ricksicht der Umgebung
sein kénnen. Kleinwiichsige seien nicht so
leistungsfahig wie ,normal” Gewachsene,
denken viele, die Barrieren im Kopf haben,
irrtimlich, und was handfeste Barrieren im
Alltag betrifft, so gibt es sie fiir Kleinwiich-
sige in unserer Gesellschaft auch sonder
Zahl. Weit oben angebrachte Licht- und
Liftschalter oder absurd hohe Theken in
Amtern sind nur zwei Beispiele fiir Hinder-
nisse, die ganz leicht zu beseitigen waren,
mit denen die Betroffenen aber nach wie
vor alltaglich zu kdmpfen haben.

Kreative Offentlichkeitsarbeit

Ingvild und Michael Fischer und ihre Mit-
streiter/innen vom Verband setzen dage-
gen auf kreative Aufklarungs- und Offent-
lichkeitsarbeit — zum Beispiel mit dem auf
der Messeveranstaltung Integra prasentier-
ten , Relativitatsstuhl”, einer auch fir nor-
malgroBe Menschen (bergroBen Sitzgele-
genheit, in der jede/r einmal die Erfahrung
machen kann, wie es sich anfuhlt, ,zu
klein fur diese Welt" zu sein.

Ein anderes Tool der Offentlichkeitsarbeit
ist die Vereinspublikation , Der kleine Bote

— Betrifft Kleinwuchs" — ein umfangreiches
Hochglanzmagazin mit vielen relevanten
Infos und Geschichten, das einmal jahrlich
erscheint und allseits auf groBe Resonanz
stoBt.

Diversitat, von der alle profitieren
Der gemeinsame Erfahrungsaustausch bei
den groBen Jahrestreffen sowie individuelle
Beratung und Kooperation mit speziell aus-
gebildeten Arzt/innen und Psycholog/innen
sind weitere Grundpfeiler des Angebots des
Verbandes, und auch hier findet man teil-
weise ungewohnliche, sehr durchdachte
Ansatze — etwa darin, dass es bei den Tref-
fen keine Trennung zwischen Jung und Alt
sowie GroB und Klein gibt. ,Wir glauben an
Diversitdt, von der alle profitieren”, sagt
Ingvild Fischer: Junge Kleinwiichsige lernen
von erwachsenen, die schon im Beruf ste-
hen oder auch eine Familie gegriindet ha-
ben, Altere nehmen sich am frischen Mut
der Jungen ein Beispiel, und im Vorstand
des Verbands sitzen auch normalgrofe El-
tern, die dort fiir ihre kleinwlichsigen Kinder
tatig werden.

Fir die Zukunft des Vereins wiinscht sich
die Verbandssekretdrin noch mehr Mitglie-
der und Interessierte, denn sie weiB3, dass
gegenseitige Unterstlitzung eine grofBe Be-
reicherung ist. , Selbsthilfe ist nicht das Le-
ben, aber ein wichtiger Teil davon.” So
konnten Betroffene auch lernen, besser
mit den Ressentiments der Umwelt umzu-
gehen, denn, so Ingvild Fischer: ,Vorurtei-
le sind eigentlich das Problem derer, die
sie hegen.”

Foto: privat
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Was Jugendliche tiber
Gesundheit denken

WIENER GESUNDHEITS-
FORDERUNG

Was bedeutet Gesundheit fir
mich? Welche Themen stehen
damit in Zusammenhang? Und
was tut mir gut? Mit diesen Fra-
gen beschaftigen sich Jugendliche
zwischen zwolf und 19 Jahren
beim Projekt ,Jugendgesund-
heitskonferenzen” der Wiener
Gesundheitsforderung. Gemein-
sam erarbeiten sie Ideen und Kon-
zepte rund um die Themen Be-
wegung, Erndhrung, Stress, Gliick
und Wohlbefinden und werden

dabei von ihren Pddagog/innen,
Jugendarbeiter/innen und Schul-
direktor/innen unterstiitzt. Bei ei-
ner Abschlussveranstaltung pra-
sentieren sie die Ergebnisse und
von der Wiener Gesundheitsfor-
derung wurden in den Jahren
2015 und 2016 bereits zwolf
derartige Jugendgesundheitskon-
ferenzen umgesetzt. Aufgrund
des groBen Erfolges stellt die Bun-
desgesundheitsagentur bis zum
Jahr 2021 erneut Vorsorgemittel
zur Verfiigung und in den ndchs-
ten drei Jahren werden nun
gemeinsam mit dem Institut fiir
Frauen- und Mannergesundheit

FEM und dem Forschungshiro
»queraum” weitere 20 Jugend-
gesundheitskonferenzen verwirk-
licht. Dabei werden nun auch
altere Jugendliche aus Einrichtun-
gen fur Jugendliche mit Fluchter-
fahrung und Beschéftigungspro-

jekten miteinbezogen. Die ersten
beiden Jugendgesundheitskonfe-
renzen haben in den Wiener
Bezirken Penzing und Hernals
bereits stattgefunden. Weitere fol-
gen im Herbst in den Bezirken In-
nere Stadt, Wahring und Débling.

Bei den ,Jugendgesund-

heitskonferenzen”

der Wiener Gesundheits-

forderung erarbeiten

Teenager gemeinsam

Ideen und Konzepte
rund um die Themen
Bewegung, Erndhrung,
Stress, Gliick und
Wohlbefinden.
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Im Kampf gegen Bodyshaming

PROGES OBEROSTERREICH

,Bodyshaming” bedeutet, andere Menschen
aufgrund ihrer duBeren Erscheinung zu dis-
kriminieren, zu beleidigen und abzuwerten,
wenn sie bestimmten Schonheitsidealen und
Normvorstellungen nicht entsprechen. In So-
cial Media, die im Alltag vieler Jugendlicher
eine groBe Rolle spielen, wird das zunehmend
haufiger praktiziert. Das kann fiir die Be-
troffenen sowohl psychisch als auch physisch

sehr negative Folgen haben. ,Proges
Oberdsterreich bietet deshalb Workshops
zum Thema ,Bodyshaming’ fir Madchen im
Alter von zehn bis 14 Jahren an, die sich
kritisch mit gangigen Korpernormen aus-
einandersetzen und ein positives Kérperge-
fihl vermitteln sollen”, erklart Proges-Ge-
schaftsfiihrerin Doris Formann. Seit dem Be-
ginn des Schuljahres 2017/2018 haben be-
reits elf Schulen teilgenommen und weitere
sollen folgen. Nahere Infos sind unter
www.proges.at nachzulesen.

Doris Formann:
,Proges
Oberosterreich

bietet fir zehn-

bis 14-jahrige
Madchen Workshops
an, die ein positives
Kérpergefiihl
vermitteln sollen.”

Unterstitzung fiur Padagog/innen

AVOMED TIROL

Chronische Krankheiten wie Allergien, Dia-
betes mellitus Typ | und Epilepsie sind auch
bei Kindern schon haufig. In Tirol leiden ge-
schatzte funf bis zehn Prozent der Kinder,
die eine Kinderkrippe, einen Kindergarten
oder eine Schule besuchen daran. Das stellt
auch die Pddagoginnen und Padagogen vor
besondere Herausforderungen. Die Landes-

sanitatsdirektion Tirol und der avomed —
Arbeitskreis flir Vorsorgemedizin & Gesund-
heitsforderung in Tirol haben deshalb im
Schuljahr 2017/2018 ein Pilotprojekt um-
gesetzt, das Bildungseinrichtungen dabei
unterstiitzt hat, diese zu bewaltigen und
chronisch kranke Kinder gut und sicher zu
betreuen. Zwei Kinderkrippen, sieben Kin-
dergarten und eine Schule nahmen daran
teil. Drei speziell ausgebildete Schulungsarzte
sind in diese Einrichtungen gekommen und

haben insgesamt 71 Padagoginnen und
Pddagogen informiert, wie grundsétzlich
mit bestimmten chronischen Krankheiten
umgegangen werden sollte, und was bei
Notfallen zu tun ist. Die haufigsten Themen
der Schulungen waren schwere Allergien,
Epilepsie und Diabetes. Aufgrund der
Erkenntnisse aus dem Pilotprojekt wird
diese MaBnahme weiter optimiert und auch
im Schuljahr 2018/19 in Tirol fortgesetzt
werden.

Guten Appetit

AVOS SALZBURG

Mit dem Projekt , Guten Appetit” schlieBt AVOS Salzburg seit April an die er-
folgreiche Initiative , Gesund verpflegt im Alter” an. Auch an der neuen MaB-
nahme nehmen wieder fiinf Gemeinschaftskiichen von Seniorenwohnheimen
teil, und zwar in Neumarkt, Grddig, Bischofshofen, Bruck an der GlocknerstraBe
und Mariapfarr. Ziel ist es, das Speisenangebot noch gesiinder und bedarfsge-
rechter zu gestalten sowie sich untereinander zu vernetzen und auszutauschen.
Neben dem Kiichenpersonal werden auch die Kund/innen eingebunden, also
Bewohner/innen sowie Vertreter/innen von Pflege und Verwaltung. Da die
Wohnheimkiichen oft auch Kindergarten und Schulen in der Gemeinde mitver-
sorgen und daflr zwei Menilinien anbieten, sind auch deren Padagog/innen
bei dem Projekt vertreten, das vom Fonds Gesundes Osterreich, dem Land
Salzburg und den Betreibern der Seniorenheime finanziert wird.
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Kinder und Jugendliche
seelisch starken

, Eigenstindig werden” verbessert die psychosoziale
Gesundheit von Kindern und Jugendlichen.

Das deutsche Projekt wurde mit Unterstiitzung des Fonds
Gesundes Osterreich 2002 fiir Osterreich adaptiert
und wird heute landesweit umgesetzt.

ie psychischen Belastungen von Kin-
Ddern und Jugendlichen sind heute

hoch. Das mag auch damit zusam-
menhéngen, dass der Leistungsdruck in un-
serer Gesellschaft insgesamt und damit auch
in den Schulen zunimmt”, sagt Gerlinde Roh-
rauer-Naf, stellvertretende Leiterin und Ge-
sundheitsreferentin fir psychosoziale Gesund-
heit beim Fonds Gesundes Osterreich (FGO).
Laut der Studie Mental Health in Austrian
Teenagers leiden 18,9 Prozent oder rund ein
Finftel der Zehn- bis 18-Jahrigen in Osterreich
an psychischen Problemen wie etwa Angst-
stérungen, Depressionen oder Konzentrati-
onsschwierigkeiten.
Wie kann angesetzt werden, um die psycho-
soziale Gesundheit von Kindern und Jugend-
lichen zu férdern? Expertinnen und Experten
zufolge sollten daflir vor allem ihre Lebens-
kompetenzen und damit ihre Eigenstandigkeit
und Selbstverantwortlichkeit gestarkt werden.
Die Weltgesundheitsorganisation WHO ver-
steht darunter Faktoren wie Selbstwahrneh-
mung und Einfiihlungsvermégen, Umgang
mit Stress und negativen Emotionen, Kom-
munikation, Selbstbehauptung und Standfes-
tigkeit, kreatives Denken, Kritik- und Problem-
l6sungsfahigkeit. Wer Uber entsprechende Le-
benskompetenzen verfigt, kann mit Konflikten
gewaltfrei und konstruktiv umgehen, die ei-
genen Geflhle erkennen und ausdriicken so-
wie auf die Emotionen anderer eingehen und
angemessen reagieren.

Eigenstandig werden
Um das in die Praxis zu bringen, gibt es in
Osterreich fiir die Volksschulen das Programm

Eigenstandig werden”, durch das die Lehr-
krafte von Mitarbeiter/innen der Suchtpra-
ventionsstellen als Multiplikator/innen fir
die Vermittlung von Lebenskompetenzen ge-
schult werden. , Eigenstandig werden” wurde
urspriinglich in Deutschland entwickelt und
2002 mit Unterstitzung des Fonds Gesundes
Osterreich von SUPRO — der Werkstatt fiir
Suchtprophylaxe in Gétzis in Vorarlberg, fir
Osterreich adaptiert. Seither wurden rund
8.100 Lehrkrafte in 1.900 Volksschulen als
Multiplikator/innen ausgebildet. 2005 und
2006 wurde das Programm evaluiert, wobei
1.915 Kinder aus 127 Klassen teilnahmen.
Dabei zeigte sich, dass das Programm das
Klassenklima verbessert und die Beteiligung
an Gewalt verringert. ,Die Umsetzung von
,Eigenstandig werden’ ist sehr erfolgreich
verlaufen. Es ist inzwischen das Lebenskom-
petenzprogramm in Osterreich”, betont An-
dreas Prenn, der Leiter der SUPRO, und er-
ganzt: ~Momentan  wird  diese
gesundheitsforderliche MaBnahme komplett
tiberarbeitet, um den neuen Herausforde-
rungen durch die Digitalisierung und zuneh-
mende Diversitat der Gesellschaft gerecht
zu werden.”

Kinder in besonders belastenden
Situationen

Von , Eigenstandig werden” als Basismodul
ausgehend, hat SUPRO bis Ende 2017 auch
das ebenfalls vom FGO unterstitzte Projekt
.Wellenreiten” umgesetzt. Mit diesem soll
generell die Aufmerksamkeit fir Kinder in
besonders belastenden Situationen erhoht
werden, das sind zum Beispiel Kinder deren

Andreas Prenn: ,Die Umsetzung
von ,Eigenstandig werden’

in Osterreich ist sehr

erfolgreich verlaufen.”

Eltern psychisch oder abhangigkeitskrank
sind, und es soll speziell auch der Suizid-
pravention dienen. Bei dem Projekt wurden
Fortbildungen entwickelt, wie Volksschul-
lehrer/innen aber auch andere Bezugsper-
sonen von Heranwachsenden besonders be-
lastete Kinder erkennen und ihnen bei Bedarf
Unterstlitzung anbieten kénnen. , Hier geht
es vor allem darum, im padagogischen Kon-
text aufmerksam zu sein und Kindern pro-
fessionelle Hilfe vermitteln zu kdnnen, wenn
diese notwendig ist”, erklart Andreas Prenn.
Bei dem Projekt, das nun mit Unterstlitzung
des Landes Vorarlberg fortgefihrt werden
wird, wurde auch die Internetplattform
bittelebe.at erarbeitet. Diese beschreibt
Signale flr selbstverletzendes und suizidales
Verhalten und angemessene Reaktionen
darauf und enthélt Tipps und Hilfsangebote
an Betroffene und nahestehende Personen.

KONTAKT & INFO

Projektleiter:

Andreas Prenn

Tel. 0664/625 55 97
andreas.prenn@mariaebene.at

Zustandige Gesundheitsreferentin
beim FGO:

Gerlinde Rohrauer-Naf

Tel. 01/895 04 00-719
gerlinde.rohrauer@goeg.at

Kooperationen mit: den

Suchtpraventionsstellen in allen
Bundeslandern, dem Land Vorarlberg
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Ausgewogene
Erndhrung fiir alle

Die Erfolgsgeschichte des Projektes ,,anders essen” hat 2005 begonnen.
Seither wurde es grof$flichig verbreitet und auf mehrere Bundeslinder iibertragen.
Zwei Folgeprojekte haben weitere Erkenntnisse geliefert. Text: dietmar Schobel

nders essen” heifit ein vom
A Fonds Gesundes Osterreich ge-

fordertes Projekt, das von Jan-
ner 2005 bis Mérz 2009 in vier Zyklen
in 16 Lehrlingshdusern in der Steier-
mark umgesetzt wurde, die jahrlich
tiber 10.000 Lehrlinge aus 22 Berufs-
schulen beherbergen. , Erndhrungs-
physiologische, 6kologische und
soziale Aspekte wurden dabei ebenso
beriicksichtigt, wie die Bediirfnisse

GENUSS- UND

BEWEGUNGSENTDECKER

Von Herbst 2009 bis zum Sommer 2012 wur-
de in 21 Kindergarten in Oberésterreich das
vom Land Oberésterreich und dem Fonds
Gesundes Osterreich geforderte Pilotprojekt
,Genuss- und Bewegungsentdecker” durch-
gefiihrt. Dabei wurden viele neue Angebote
fiir gesunde Emahrung und Bewegung ge-
schaffen und vor allem auch ein ganzheitli-
ches Konzept zur Gesundheitsforderung erar-
beitet. Dieses bezieht Kinder, Eltern und Be-
zugspersonen, Kindergartenpersonal, Verpfle-
gungsbetriebe und die Arbeitskreise der Ge-
sunden Gemeinden in Oberdsterreich glei-
chermaBen ein. Es wird seither in Form des
oberdsterreichischen Netzwerks Gesunder
Kindergarten in Kooperation von der Abtei-
lung Gesundheit und der Direktion Bildung
des Landes Oberdsterreich umgesetzt. Inzwi-
schen sind schon 50 Prozent der rund 720
oberdsterreichischen Kinderbildungsstatten
ein , Gesunder Kindergarten”.
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der Zielgruppen”, erklart Karin Reis-
Klingspiegl. Sie ist Geschéftsfiihrerin
von Styria vitalis, der steirischen
Einrichtung fiir Gesundheitsférde-
rung, die das Projekt durchgefiihrt
hat. Bei diesem ist es nicht nur gelun-
gen, gestindere Alternativen, die auch
gut schmecken, im Speiseplan der
Berufsschiiler /innen nachhaltig zu
verankern. Gleichzeitig konnten auch
die Lebensmittelkosten und der
Personalbedarf stabil gehalten wer-
den. Weil ,,anders essen” so erfolgreich
war, wurde das Konzept in etwas ver-
anderter Form in der Folge auf weitere
Einrichtungen fiir Gemeinschaftsver-
pflegung in der Steiermark, Vorarlberg
und Niederosterreich tibertragen.

Nur 16 Prozent aBen Gemiise

Doch kehren wir zunéchst zum ur-
spriinglichen Projekt zuriick. Zu des-
sen Beginn nahmen nur 30 Prozent
der Lehrlinge dreimal tédglich eine
Mabhlzeit zu sich. Nur 16 Prozent alen
taglich Gemiise. Um das zu verbes-
sern, wurden Schulungen und Koch-
kurse fiir die Kiichenteams abgehalten
und parallel dazu wurden auch die
Lehrlinge zu Kochworkshops einge-
laden. Dabei konnten diese selbst er-
fahren, dass die Zubereitung von ge-
sunden, abwechslungsreichen Alter-
nativen einfach und schnell geht, Ener-
gie gibt und Spafl macht.

Insgesamt konnten durch ,,anders es-
sen” nicht weniger als 200 Verbesse-

Fotos: Stiefkind Remling, Fotolia.com — Kzenon



Karin Reis-Klingspieg!:
,Erndhrungsphysiologische, dkologische und
soziale Aspekte wurden ebenso beriicksichtigt,
wie die Bedtirfnisse der Zielgruppen.”

rungen erzielt werden. So konnte etwa
der Anteil der in Fett gebackenen Spei-
sen teilweise um bis zu 75 Prozent re-
duziert werden, und in einzelnen
Lehrlingshédusern steht seither um bis
zu 140 Prozent mehr Gemdise auf dem
Speiseplan. Zudem werden Salatbuf-
fets und vegetarische Alternativen an-
geboten. Der Grundsatz ,, regional, sai-
sonal, biologisch” hat ebenfalls einen
hoheren Stellenwert bekommen, und
es kommen insgesamt mehr Frisch-
gerichte statt Fertigprodukte auf den
Tisch. Nicht zuletzt haben die Mitar-
beiter/innen der Kiichen durch das
Projekt eine grofle Aufwertung ihrer
Arbeit erfahren und dadurch mehr
Freude an dieser gewonnen.

Best-Practice fiir andere Bundesléander

Von ,,anders essen” ausgehend wurde
von Styria vitalis zwischen 2008 und
2013 in der Steiermark ein Projekt um-
gesetzt, durch das weitere Einrichtun-
gen fiir Gemeinschaftsverpflegung er-
reicht werden sollten. Bei ,, Gemeinsam
essen” konnten 74 Gemeinschaftsver-
pfleger miteinbezogen werden, die
Speisen fiir Kinder und Jugendliche,
Familien, Berufstitige oder auch Kran-
ke, Pflegebediirftige und Senior/innen
zubereiten. Auch hier stand im Vor-
dergrund, gesundes und ausgewoge-
nes Essen anzubieten und bei gleich-
bleibenden Kosten die Zufriedenheit
der Kundinnen und Kunden zu er-
halten oder zu verbessern. Im Rahmen
der Vorsorgestrategie Erndhrung wur-
de ,,Gemeinsam essen” von 2012 bis

2014 als Best-Practice-Projekt auch in
Vorarlberg und Niederdsterreich um-
gesetzt und in der Steiermark weiter
ausgerollt. Dort wurden die Erfahrun-
gen aus dem Projekt vom Gesund-
heitsfonds Steiermark in der Folge zu-
dem in der landesweiten Initiative
»,Gemeinsam g’sund genieflen” ge-
nutzt, die von der Fach- und Koordi-
nationsstelle Ernghrung durchgefiihrt
wird. Auf der Website www.gemein-
sam-geniessen.at wird genauer
dartiber informiert.

Nicht zuletzt hat Styria vitalis mit
Unterstiitzung durch den Fonds
Gesundes Osterreich dann von Janner
2015 bis September 2017 das Projekt
,Herausforderung Gemeinschaftsver-
pflegung” verwirklicht, das die
Erkenntnisse zur gesunden Erndhrung
in diesem Bereich aktualisieren sollte.
In den meisten Féllen sind heute in
der Gemeinschaftsverpflegung so
genannte , Cook & Hold"-, ,Cook &
Freeze”- oder ,,Cook & Chill“-Verpfle-
gungssysteme gebrauchlich. Das heif3t,
das Essen wird warm geliefert oder
von den Grofkiichen nach dem
Kochen tiefgefroren oder gekiihlt und
vor Ort aufgewdrmt, nachgewtirzt
und auf die richtige Konsistenz
gebracht. Erst in dieser , Koprodukti-
on” gelingt es, gesunde, schmackhafte
Speisen auf den Tisch zu bringen.

Ausgewogenes Essen

fir zufriedene Kund/innen

,,In dem aktuellsten Projekt haben wir
uns gemeinsam mit der Kiiche Graz
deshalb vor allem damit befasst, wie
diese Prozesse optimiert werden kon-
nen und die Kommunikation zwi-
schen den Speisenlieferanten, den Ein-
richtungen vor Ort und den Triger-
organisationen verbessert werden
kann”, erklart Karin Reis-Klingspieg].
Die Kiiche Graz liefert tdglich an 150
Einrichtungen, wie etwa Kinderkrip-
pen, Kindergérten, Schulen und Horte,
insgesamt 8.000 Portionen und diese
wurden durch das Projekt nicht nur
noch gesiinder, sondern auch ab-
wechslungsreicher, altersgerechter, ge-
schmacklich besser und ansprechen-

EIN PROJEKT MIT

MAXIMALER REICHWEITE

Das Projekt ,Maxima" war eines der ersten
vom Fonds Gesundes Osterreich geférder-
ten Emahrungsprojekte und wurde 2003
von der Emahrungswissenschafterin Angeli-
ka Stockler gemeinsam mit Vorarlberger
Kinderpddagog/innen entwickelt. Es bein-
haltet eine Arbeitsmappe mit vielen Anre-
gungen rund ums Essen und Trinken sowie
Rezepten ebenso wie Informationsveran-
staltungen flir Kindergartenpadagoginnen
und -padagogen, Elternseminare und Kin-
derworkshops. Maxima wird von der aks
gesundheit GmbH in Vorarlberg nach
wie vor angeboten. Im Rahmen der
bundesweiten Vorsorgestrategie wurde es
ab 2012 unter dem Projekttitel , Gesunde
Kindergdrten Burgenland” oder kurz
,GeKiBu" auBerdem auf Osterreichs
Ostlichstes Bundesland Ubertragen. Ab
2015 wurde diese Initiative fortgesetzt. Die
Finanzierung wurde nunmehr vom burgen-
landischen Gesundheitsférderungsfonds
iibernommen und ein Schwerpunkt darauf
gelegt, die Gemeinschaftsverpflegung zu
optimieren. Aktuell gibt es rund 70 GeKiBu-
Kindergdrten und heuer sollen wieder
etliche weitere dazukommen.

der. Kein Wunder, dass sich da laut
dem Bericht zu der Initiative die Zu-
friedenheit der Kund /innen ebenfalls
wesentlich erhéht hat. Zum Ende des
Projektes war sie mehr als doppelt so
hoch wie zu Beginn.

INFO & KONTAKT

Styria vitalis

Karin Reis-Klingspieg|

Tel. 0316 /82 20 94-80
karin.reis-klingspiegl@styriavitalis.at

Zustandige Gesundheitsreferentin
beim FGO:

Rita Kichler

Tel. 01/895 04 00-713
rita.kichler@goeg.at
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Eine Initiative
mit grofser Wirkung

,Auf gesunde Nachbarschaft!” sorgt seit 2012
fiir bessere soziale Kontakte und stirkt so
auch die Gesundheit. Text: Dietmar Schobel

ute soziale Beziehungen star-
G ken die Gesundheit. Tatsich-

lich haben Menschen, die iiber
viele und gute soziale Kontakte ver-
ftigen ein erheblich geringeres Sterb-
lichkeitsrisiko als jene, auf die das
nicht zutrifft. Das belegt eine wis-
senschaftliche Uberblicksarbeit von
Forscherinnen rund um Julianne Holt-
Lunstadt von der Brigham Young
University in den USA, fiir die nicht
weniger als 148 einzelne Studien aus-
gewertet wurden. Das ist einer der
Hintergriinde fiir die Initiative ,, Auf
gesunde Nachbarschaft!” des Fonds
Gesundes Osterreich (FGO). Diese
macht seit 2012 darauf aufmerksam,
wie wichtig das soziale Miteinander
fiir unsere Gesundheit ist und dabei
wurden Modelle erarbeitet, wie sich
Nachbarschaften méglichst gesund-
heitsforderlich gestalten lassen. ,Un-
terstiitzende zwischenmenschliche
Beziehungen gehoren zu den fun-
damentalsten Bedtirfnissen des Men-
schen. Sie wirken sich nicht nur auf
das Wohlbefinden, sondern auch auf
die Gesundheit aus”, erklart Gerlinde
Rohrauer-Nif, Gesundheitsreferentin
fiir psychosoziale Gesundheit beim
Fonds Gesundes Osterreich.

INFO & KONTAKT

Zustandige Gesundheitsreferentin
beim FGO:

Anna Krappinger

Tel. 01/895 04 00-723
anna.krappinger@goeg.at
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Zwei Modellregionen

Zu Beginn der Mainahme wurden
jeweils 30 Kleinprojekte in zwei Mo-
dellregionen durchgefiihrt, dem
Waldviertel und dem Linzer Siiden.
Das Spektrum reichte vom gemein-
samen Spielefest eines niederdster-
reichischen und eines tschechischen
Kindergartens tiber einen multikul-
turellen Frauentag bis zu Tanzgrup-
pen fiir Senior/innen. Ab Herbst
2014 wurde die Initiative fortgefiihrt.
Gesundheitsforderungs- und Sozi-
aleinrichtungen waren eingeladen,
im , Tandem” fiir die Zielgruppen
altere Menschen sowie Schwangere
und Eltern von Kleinkindern weitere

Projekte zu konzipieren. Elf derartige
MafBinahmen fiir gesunde Nachbar-
schaft sind entstanden und wurden
erfolgreich realisiert. , Dadurch wur-
de das Konzept der Gesundheitsfor-
derung in Sozialeinrichtungen ge-
tragen und deren Know-how ge-
nutzt, wie sozial benachteiligte Men-
schen am besten erreicht werden
konnen. Umgekehrt konnten die So-
zialinstitutionen von der Kompetenz
der Expert/innen aus dem Bereich
Gesundheitsférderung profitieren”,
sagt Anna Krappinger, die als Gesund-
heitsreferentin seit Anfang des Jahres
im Fonds Gesundes Osterreich die
Initiative leitet.

Foto: FGO



Auf den bisherigen Lernerfahrungen
aufbauend wird , Auf gesunde Nach-
barschaft!” auch heuer fortgefiihrt
und weiterentwickelt werden. Durch
einen , Projekt Call” wurden Einrich-
tungen, die bereits im Bereich Ge-
sundheitsforderung oder auch in der

Arbeit mit &ilteren Menschen in
Regionen, Stadten und Gemeinden
aktiv sind, vom FGO aufgefordert,
Projekte zu konzipieren und einzu-
reichen. Im Mérz fanden in Wien und
Salzburg dazu zwei Informationsver-
anstaltungen statt. 2018 wird zudem

ein Handbuch erscheinen, das die bis-
herigen Erfahrungen aus der Initiative
zusammenfasst und die Ergebnisse
der Evaluationen werden ebenfalls
verdffentlicht werden. Weitere Infor-
mationen dazu enthilt die Website
gesunde-nachbarschaft.at

DIE ELF TANDEMPROJEKTE IM UBERBLICK

PROJEKTE FUR SCHWANGERE UND
ELTERN VON KLEINKINDERN

Auf gesunde Nachbarschaft von klein auf

wurde ab Juni 2015 vom Vorarlberger Netz-
werk Familie gemeinsam mit der Marktge-
meinde Frastanz durchgefiihrt. Herzsttick ist
das ehrenamtliche Familienlotsinnen-System.
Neun Familienlotsinnen unterstiitzen Jungfa-
milien im Alltag.

Frauen vernetzen — Familien starken —
Region beleben

Netzwerktreffen flir Frauen mit Babys und
Kleinkindern standen beim Projekt , Frauen
vernetzen — Familien starken — Region bele-
ben” im Zentrum. Es wurde vom Verein
Waldviertler Kernland, in dem 14 Gemeinden
zusammenarbeiten, gemeinsam mit der NO

Regional GmbH umgesetzt. Die Treffen finden

weiterhin statt.

FuN — Familienunterstiitzende
Nachbarschaft

wurde von der steirischen Einrichtung fir Ge-
sundheitsforderung Styria vitalis in Kooperati-
on mit dem Integrierten Sozial- und Gesund-
heitssprengel (ISGS) in Kapfenberg umge-

setzt. Seit Mdrz 2017 gibt es in einem Gebau-
de des ISGS das , FamilienWohnZimmer”, das

gemeinsam mit engagierten Mittern geplant
wurde. Fiir Eltern, Omas und Opas sowie
Tanten und Onkel steht dadurch ein Treff-
punkt zur Verflgung. Babys und Kleinkinder
finden hier altersgerechte Mdglichkeiten zum
Spielen und Kraxeln vor. Zudem wird durch

regelmaBige Vortrdge, Beratungen und Work-

shops Elternbildung angeboten.

Gesunde Nachbarschaft mit
Familienpat/innen

ist ein Projekt des oberosterreichischen Ge-
sundheitsvereins Proges und der SPES

Zukunftsakademie. Dabei wurden Familien-
pat/innen ausgebildet, die Familien ehren-
amtlich flr einige Stunden pro Woche
aufsuchen und unterstiitzen. AuBerdem
wurden Koordinator/innen geschult, die als
Schnittstelle fungieren.

Starke Nachbarschaften — Gesunde Stadt
ist ein Projekt von Diversity Consult Network
und Jugend am Werk Steiermark im Schénau-
viertel in Graz. Siedlungs- und Hoftreffen,
Gesprachsrunden und Musikarbeit mit Kindern
gehdrten ebenso dazu, wie ein Treff flir
schwangere Jugendliche und jugendliche
Miitter, der im Jugendzentrum , funtastic”
eingerichtet wurde.

Startklar in Favoriten

hat daftir gesorgt, dass die zahlreichen Ange-
bote fiir Schwangere sowie Mitter und Vater
von Kleinkindern in Wien auch sozial schwa-
cheren Eltern und solchen mit Migrationshin-
tergrund nahegebracht werden. Das Projekt
wurde vom Wiener Biiro fiir Frauengesund-
heit, dem Frauengesundheitszentrum FEM
Std, dem Wiener Krankenanstaltenverbund
und dem Verein Aktive tirkische Frauen ge-
meinsam durchgefihrt.

PROJEKTE FUR SENIOR/INNEN

Aktivlots/innen in Rudolfsheim-Fiinfhaus
ist ein Projekt im 15. Wiener Gemeindebezirk,
das die Wiener Sozialdienste und das Nach-
barschaftszentrum 15 des Wiener Hilfswerks
gemeinsam flr Menschen ab 60 Jahren ins
Leben gerufen haben, die von Armut betrof-
fen sind. Dabei wurden , Aktivlots/innen”
ausgebildet, die ehrenamtlich im Rahmen von
,Gesundheitspartys” mit anderen Senior/in-
nen (iber Gesundheit sprechen. 1.800 Men-
schen konnten so direkt erreicht werden. Vier
Fiinftel davon hatten Migrationshintergrund.

Auf gesunde Nachbarschaft —

aktiv und freiwillig oder kurz AugeN auf
heiBt ein Projekt, das von AVOS Gesellschaft
fir Vorsorgemedizin GmbH und dem Hilfswerk
in Salzburg in drei Gemeinden im Land Salz-
burg und drei Stadtteilen der Landeshauptstadt
verwirklicht wurde. Dabei standen zum Beispiel
,Bunte Nachmittage” und , Sanftes Bewe-
gungstraining” fir Senior/innen auf dem Pro-
gramm sowie Workshops fiir Projektmanage-
ment flir ehrenamtlich tatige altere Menschen.

Gemeinsam gesund alt werden

wurde im Bezirk Oberwart im Stidburgenland in
acht Gemeinden von der Volkshilfe und dem
Hilfswerk Burgenland realisiert und von der
Forschung Burgenland GmbH wissenschaftlich
begleitet. Gemeinsam mit Menschen ab 60
Jahren wurden regelmaBige gesundheitsforder-
liche Angebote entwickelt, zum Beispiel fir ge-
meinsames Singen oder Kochen oder auch
Computerkurse und ehrenamtliche Tatigkeiten.

GENA - Gesunde Nachbarschaft

war eine Kooperation des Frauengesundheits-
zentrums und des Stadtteilzentrums Triester-
viertel in Graz. Nach einer Bedarfserhebung
wurden , 50+ Treffs” eingerichtet, die alle 14
Tage stattfanden. Mit engagierten Freiwilligen
aus der Zielgruppe wurden zudem Kleinprojek-
te initiiert, wie etwa eine Tauschborse, Bewe-
gungsangebote, ein Spieletreff und Besuche bei
isolierten Personen.

MahlZeit! Gemeinsam essen,

reden, lachen

war ein Projekt des Vereins Kleinregion Wald-
viertler Kernland. In 13 Gemeinden wurde von
Montag bis Freitag in unterschiedlichen Gast-
hausern zu moderaten Preisen Mittagessen fiir
Menschen ab 50 Jahren angeboten. Danach
gab es die Gelegenheit, gemeinsam zu spielen,
zu plaudern oder Vortrage anzuhoren.
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Lisa Stern: ,Wir konnten von
den Erfahrungen aus Wien und
der Steiermark profitieren und
wollen nun weitere Erkenntnisse
gewinnen.”

der Tétigkeit des Fonds Gesundes

Osterreich zunehmende Bedeu-
tung erhalten, dass bewéhrte Projekte
nach Moglichkeit in weitere Regionen
transferiert werden”, sagt Verena Zeu-
schner, die als Gesundheitsreferentin
beim Fonds Gesundes Osterreich
(FGO) unter anderem fiir Gesund-
heitsforderung fiir dltere Menschen
zustdndig ist. Das trifft auch auf das
Projekt , Gesundheit hat kein Alter”
zu, das in Wien durchgefiihrt und in
der Steiermark weiterentwickelt wur-
de und nun auch in Tirol realisiert
wird.
Der Anfang wurde ab Janner 2011 in
der Bundeshauptstadt gemacht. In den
drei Pensionisten-Wohnh&usern Tama-
riske-Sonnenhof, Wieden und Gustav
Klimt wurde erprobt, wie die Gesund-
heit der Bewohnerinnen und Bewohner
und ebenso jene der Beschiftigten

INFO & KONTAKT

TGKK

Lisa Stern

Tel. 059 160-1652
lisa.stern@tgkk.at

I n den vergangenen Jahren hat in

Zustandige Gesundheitsreferentin
beim FGO:

Verena Zeuschner

Tel. 01/895 04 00-730
verena.zeuschner@goeg.at
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Gesundheit
hat kein Alter

Ein vom Fonds Gesundes Osterreich gefordertes
Projekt hat ab 2011 Wohnhiuser fiir Senior/innen in
Wien gesiinder gestaltet — und das so erfolgreich, dass
es danach auch in der Steiermark und in Tirol
durchgefiihrt und weiterentwickelt wurde.
Text: Dietmar Schobel

verbessert werden kann. Im Sinne einer
Jintegrierten Gesundheitsférderung”
wurden dabei auch die Angehorigen
sowie die ehrenamtlichen Mitarbeiter/
innen miteinbezogen. Fiir die Beschéf-
tigten wurden unter anderem Gesund-
heitszirkel veranstaltet, in denen
gemeinsam Vorschldge erarbeitet
wurden, wie die Arbeitsverhiltnisse
gesiinder gestaltet werden kdnnen -
zum Beispiel durch bessere Moglich-
keiten, sich in den Pausen zuriickzu-
ziehen. AuSerdem wurden einzelne
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zu

,,Ergonomielots/ innen” ausgebildet.
Expert/innen zeigten ihnen, wie sie
Tatigkeiten mit moglichst geringer
korperlicher Belastung ausfiihren und
ihre Arbeitsplitze gestinder gestalten
kénnen. Dieses Know-how sollten sie
bei der tdglichen Arbeit auch an ihre
Kolleg/innen weitergeben.

Mehr Selbstandigkeit

Die Bewohner /innen erhielten 20 Wo-
chen lang je eine Stunde wochentlich
ein spezielles Gruppentraining, um ihre
Mobilitdt zu fordern. Danach hatte sich

Fotos: Kump Photography, TGKK, Styria vitalis



der Gesundheitszustand der Teilneh-
mer/innen insgesamt verbessert und
viele konnten ihren Bewegungsspiel-
raum wesentlich erweitern — und be-
gannen zum Beispiel, wieder kleine
Spaziergdnge vor dem Haus zu ma-
chen, statt nur auf dem Gang ihres
Stockwerkes. Insgesamt hatte , Gesund-
heit hat kein Alter” so gute Ergebnisse,
dass es ab 2013 mit Unterstiitzung
durch die Wiener Gesundheitsfrde-
rung unter dem Titel ,Gesundes Se-
nior /innen-Wohnhaus” schrittweise
auf alle 30 Héauser des Kuratoriums
Wiener Pensionisten Wohnhéuser tiber-
tragen wurde.

Zwischen Janner 2015 und Juni 2017
wurde das erfolgreiche Projekt von Sty-
ria vitalis auf fiinf steirische Pflegehei-
me iibertragen. Damit noch mehr Ein-
richtungen davon profitieren kénnen,
wurde zudem eine , Transfergruppe”
gegriindet, an der rund 30 Expert/in-
nen fiir Langzeitpflege teilgenommen
haben und die sich vier Mal getroffen
hat. Politiker/innen und Beamte be-
teiligten sich ebenso daran, wie die Ver-
treter /innen von Ausbildungsinstitu-
tionen, Sozialversicherungen und Be-
treibern von Pflegewohnheimen sowie
des Bewohnernetzwerks. , Diese Stra-
tegie hat sich bewéhrt und 47 weitere
Heime fiir Senior /innen in der Steier-
mark haben das Konzept der Mobili-
titsforderung von ,Gesundheit hat kein
Alter’ iibernommen”, freut sich Karin
Reis-Klingspiegl, die Geschéftsfiihrerin
von Styria vitalis. Die steirische Ein-
richtung fiir Gesundheitsférderung hat
zudem ein Giitesiegel kreiert, das an
Pflegewohnheime verliehen wird, die
nach bestimmten Kriterien ,, Mobilitit
fordern”. Denn mehr Selbstindigkeit
der Bewohner/innen bedeutet nicht
nur eine hohere Lebensqualitit fiir die-
se selbst, sondern ist auch eine spiirbare
Entlastung fiir die Beschiftigten und
steigert die Zufriedenheit der Angeho-
rigen.

Lebensfreude im Alter

Was in Wien und der Steiermark so
grofle Wirkung gezeigt hat, wird seit
Janner 2017 von der Tiroler Gebiets-
krankenkasse (TGKK) mit Unterstiit-

zung durch den Fonds Gesundes Oster-
reich auch in drei Pflege- und Wohn-
héusern fiir Senior/innen in Tirol ver-
wirklicht und weiterentwickelt. Das
sind ein Heim in Kramsach mit 60 Be-
wohner/innen, ein Heim mit 126 Be-
wohner/innen in Innsbruck sowie das
grofite Pflegeheim Tirols mit 290 Be-
wohner/innen in Lienz. ,, Wir konnten
von den Erfahrungen aus Wien und
der Steiermark profitieren und wollen
nun durch die drei Pilotprojekte weitere
Erkenntnisse iiber die Umsetzung des
Projektes in Heimen unterschiedlicher
Lage und GrofSe in Tirol gewinnen”,
erklart die Projektleiterin Lisa Stern von
der Servicestelle Seniorengesundheit
der TGKK. Nach dem offiziellen Ende
des Projektes im April 2019 soll dieses
nach Moglichkeit auch auf andere Ein-
richtungen in Tirol tibertragen werden.
Fiir die Bewohner /innen wird in Tirol
statt der Mobilitdtsforderung das Pro-
gramm , Lebensfreude —im Alter tun,
was gut tut” durchgefiihrt. Dessen we-
sentliches Element ist eine moderierte
Gruppe, in der Seniorinnen und Senio-
ren gemeinsam mit speziell ausgebil-
deten Ergotherapeut/innen ausfindig
machen, was sie in ihrer aktuellen Le-
benssituation gerne tun mochten, um
ihre Gesundheit zu starken. Die Le-
bensqualitdt von Seniorinnen und Se-
nioren wird hier durch aktives Tun und
durch das Erfahren von Selbstwirk-
samkeit und Selbstbestimmtheit positiv
beeinflusst. Betriebliche Gesundheits-
forderung fiir die Beschiftigten und
Fokusgruppen fiir Angehdrige und eh-
renamtliche Mitarbeiter /innen gehéren
auch in Tirol zum Projekt, dessen po-
sitive Auswirkungen Lisa Stern zufolge
bereits spiirbar sind: , Der Austausch

+Gesundheit hat
kein Alter” bringt den
Teilnehmenden mehr
Mobilitét und
Lebensfreude.

zwischen den verschiedenen Perso-
nengruppen in den Heimen hat sich
verbessert und alle sind niher zusam-
mengertickt”, sagt die Projektleiterin.

DEMENZFREUNDLICHE

APOTHEKEN UND
GEMEINDEN

120.000 Menschen in Osterreich leiden an
einer demenziellen Erkrankung. Tendenz
steigend. Apotheken sind eine wichtige An-
laufstelle flir sie, ihre Angehérigen und Pfle-
gepersonen. Bei dem vom Fonds Gesundes
Osterreich (FGO) geforderten Pilotprojekt
demenzfreundliche Apotheken wurden
zwischen April 2013 und Dezember 2015
unter anderem die Mitarbeiter/innen fiir den
Umgang mit Menschen mit Demenz und ihren
Betreuungspersonen geschult und Angehdri-
gen wurde Wissen Uber Beratungs- und Un-
terstiitzungsangebote in der Region vermit-
telt. 18 Apotheken in Wien und Niederdster-
reich haben teilgenommen. Rund 200 Be-
schaftigte sowie rund 4.000 Menschen mit
Demenz, Angehérige und Betreuungsperso-
nen konnten erreicht werden. Auf den
Erkenntnissen aus dem Pilotprojekt aufbau-
end, wurden zwischen Marz 2016 und
August 2017 auch zwanzig der insgesamt 32
Apotheken der Stadt Salzburg , demenz-
freundlich” gestaltet. Aktuell werden schlieB-
lich durch das ebenfalls vom FGO geférderte
Projekt AGIL in den flinf steirischen Gesun-
den Gemeinden Bad Aussee, Deutschlands-
berg, Gratwein-StraBengel, Stainz und Weiz
die Anliegen und Bedirfnisse alterer Frauen
und Manner mit und ohne Demenz erhoben.
Davon ausgehend sollen bis April 2020
MaBnahmen gesetzt werden, wie der
offentliche Raum alternsgerecht und
demenzfreundlich gestaltet werden kann.
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Claudia Knierer: , Wir haben ein BGF-Modell

fiir Unternehmen mit weniger als 50 Mitarbeitenden
entwickelt, das vergleichsweise wenig

Zeit in Anspruch nimmt.”

etriebliche Gesundheitsforderung
B(BGF) bringt groBere Arbeitszufrie-

denheit und mehr Gesundheit fir die
Mitarbeitenden und héhere Wirtschaftlichkeit
flr das Unternehmen. Die ersten standardi-
sierten Modelle daflr waren vor allem auf
GroBbetriebe zugeschnitten. 97,9 Prozent
der &sterreichischen Unternehmen sind je-
doch laut dem Mittelstandsbericht 2016 des
Wirtschaftsministeriums Kleinst- und Klein-
betriebe. 36,4 Prozent sind Ein-Personen-
Unternehmen, 61,5 Prozent haben zwischen
einem und 49 Mitarbeitenden. Insgesamt
ist somit knapp die Halfte aller Erwerbstati-
gen in Osterreich in Betrieben dieser GroBe
tatig.

Bei dem vom Fonds Gesundes Osterreich
geforderten betriebslibergreifenden regio-
nalen Projekt ,G’sund arbeiten im Bezirk
Melk” der Niederosterreichischen Gebiets-
krankenkasse (NOGKK) wurde deshalb ab
Janner 2007 erprobt, wie BGF fiir kleine Fir-
men konzipiert und umgesetzt werden kann.
Diese sind starker im Alltagsgeschaft

INFO & KONTAKT

NOGKK

Claudia Knierer

Tel. 050 899-6212
claudia.knierer@noegkk.at

Zustandiger Gesundheitsreferent
beim FGO:

Gert Lang

01/895 04 00-714
gert.lang@goeg.at
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Vom Pilotprojekt
zur bundesweiten
Umsetzung

Kleinbetriebe benotigen ein Modell fiir
Betriebliche Gesundheitsforderung, das gut an ihre
Bediirfnisse angepasst ist. Das wurde bei einem
Projekt in der Region Melk erprobt und in der Folge
in ganz Osterreich verwirklicht. Text: bietmar schobel

verhaftet als groBere und jeder Mitarbeiterin
und jeder Mitarbeiter wird gebraucht, damit
der Betrieb nicht stillsteht. , Daher bendtigen
sie ein Modell Betrieblicher Gesundheitsfor-
derung, das vergleichsweise wenig Zeit in
Anspruch nimmt”, erklart die Projektverant-
wortliche Claudia Knierer, Leiterin des Be-
reichs BGF bei der NOGKK, in dem 20 BGF-
Berater/innen tatig sind.

Ein dreistufiges Modell

Nach einem Erstgesprach gibt es zwei bis
drei Stunden Fiihrungskraftecoaching sowie
einen Workshop fir die Beschaftigten. Bei
diesem werden deren Ressourcen und Be-
lastungen bei der Arbeit erfragt und ge-
meinsam Vorschldge fur Verdnderungen er-
arbeitet. In einem so genannten ,Zusam-
menflhrungsworkshop” beschaftigen sich
Management und Mitarbeitende schlieBlich
gemeinsam damit, was konkret verbessert
werden kann und soll. Ein halbes Jahr spater
kommt die BGF-Beraterin oder der BGF-Be-
rater von der NOGKK nochmals in den Be-
trieb, um zu erheben, was tatsachlich um-
gesetzt und bewirkt wurde.

Das dreiteilige , Gesundheits-Coaching” in
Niederdsterreich war so erfolgreich, dass es
im Rahmen des Osterreichischen Netzwerkes
flr Betriebliche Gesundheitsférderung
(ONBGF) prasentiert und in der Folge in

derselben oder einer dhnlichen Form als
,Kleinbetriebsmodell” auch von allen
anderen Krankenkassen (ibernommen wurde.
Heute wird es in ganz Osterreich angeboten
und allein in Niederdsterreich haben seit
2010 rund 300 Kleinst- und Kleinbetriebe
mit Uber 5.000 Mitarbeitenden diese
Méglichkeit genutzt.

Televoting fiir bessere Gesundheit

Dabei wird seit einiger Zeit auch ein im Rah-
men des ONBGF entwickeltes Tool einge-
setzt. Mit , BGFvote”, einem Televoting-Sys-
tem, kann ab sieben Mitarbeiter/innen in-
teraktiv und vor Ort abgefragt werden, wie
die Beschaftigten ihre Gesundheitssituation
bei der Arbeit beurteilen. In Niederosterreich
nutzen rund 90 Prozent der Betriebe, die
das Kleinbetriebsmodell in Anspruch nehmen,
diese Mdglichkeit. Die BGF-Berater/innen
kénnen so unmittelbar auf die spezifische
Situation des jeweiligen Betriebes reagieren.
Wie lohnend das sein kann, zeigen die Um-
fragen, welche die NOGKK jedes Jahr unter
allen Unternehmen durchfihren lasst, die
BGF umgesetzt haben. ,2017 haben 84
Prozent der Befragten bestatigt, dass ihre
Arbeitsablaufe optimiert werden konnten,
88 Prozent haben gesagt, dass sich die Ar-
beitszufriedenheit erh6ht hat und 90 Prozent
gaben an, dass sich das Betriebsklima ver-
bessert hat”, freut sich Claudia Knierer.

Foto: privat



GESUNDHEIT FUR ALLE

Als bundesweite Kompetenz-
und Forderstelle fiir Gesund-
heitsforderung und Pravention
wurde der Fonds Gesundes
Osterreich 1998 aus der Taufe
gehoben. Und das auf der Basis
eines eigenen Gesetzes —was
auch international als vorbildlich

gilt.

Wir unterstiitzen in der
Gesundheitsforderung
e praxisorientierte und betriebli-
che sowie kommunale Projekte
e Fort- und Weiterbildung
und Vernetzung sowie
internationale Projekte.
Weitere Aufgaben sind: Durch
Information, Aufklarung und
Offentlichkeitsarbeit wollen wir

DER FGO IM UBERBLICK

das Bewusstsein und Wissen
maglichst vieler Menschen fiir
Gesundheitsforderung und Pra-
vention erhGhen. AuBerdem un-
terstiitzen wir bestimmte Aktivi-
taten im Bereich der Selbsthilfe.
Fiir all das steht uns ein jahrli-
ches Budget von 7,25 Millionen
Euro aus offentlichen Mitteln zur
Verfiigung.

KONTAKTINFORMATIONEN

Fonds Gesundes Osterreich,
ein Geschaftsbereich der
Gesundheit Osterreich GmbH
Aspernbriickengasse 2

1020 Wien

Tel. 01/895 04 00
fgoe@goeg.at
www.fgoe.org
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Medien des Fonds

Gesundes Osterreich

Magazin Gesundes Osterreich

Unser Magazin bietet Ihnen unabhéngige, qualitéts-
gesicherte und serviceorientierte Informationen rund
um das Thema Gesundheitsforderung.

Alles zu den Themen
Bewegung, Ernédhrung,
Psychosoziale Gesundheit,
und Gesunde Nachbarschaft

mit wertvollen Tipps und
Besuchen Sie auch den Ac;n:;sen. opet

YouTube-Channel des Fonds
Gesundes Osterreich
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JUN->AUG->SEPT-> OKT->NOV

ALLES WICHTIGE IM JUNI

-220.-21.6.

. Was heiBt schon ALT" - Fachaustausch

zu gesundem Altern

20. Gesundheitsforderungskonferenz des FGO
TechGate Vienna

Information: fgoe.org/node/500

ALLES WICHTIGE IM JULI

-2 18.-20.7.

Kommunale Sommergesprache: Aktives Altern!
Kommunale Herausforderung und Chance

Bad Aussee

Information: gemeindebund.at/
sommergespraeche

=223.-27.7.

Evidence-based Public Health Summer School
Miinchen, Deutschland

Information:
www.evidencebasedpublichealth.de

ALLES WICHTIGE IM AUGUST

-219.-21.08.

European Forum Alpbach 2018 —

Health Symposium

Information: www.alpbach.org/en/europa-
eisches-forum-alpbach-2018

ALLES WICHTIGE IM SEPTEMBER

-201.-04.09.

16th International Conference on
Communication in Healthcare (ICCH)
Porto, Portugal

Information: www.each.eu/events/
conferences/icch-porto-2018

-203.-04.09.

Swiss Congress for Health Professions
(SCHP) 2018

Zirich, Schweiz

Information: www.schp.ch

->10.09.

Wiener Gesundheitsforderungskonferenz:
Gesundheit und Digitalisierung. Inspirationen
fiir die Praxis der Gesundheitsforderung.
Wien, Wiener Rathaus

Information: www.wig.or.at

im Bereich , Veranstaltungen”

-212.-13.09.

Fachtagung: Gesundheitskompetenz

ohne Barrieren

Gesundheitsférderung, Prévention und
barrierefreier Zugang zur Gesundheitsversorgung
Campus Universitat, Wien

Information: www.lebenshilfe.at

->21.09.

Deutsches nationales Zentrum Friihe Hilfen:
Gefliichtete Familien und Friihe Hilfen

Frankfurt am Main

Information:
www.fruehehilfen.de/index.php?id=2093

=24.-26.09.

10th IUHPE European Conference and
International Forum for Health Promotion
Research: Health Promotion in the Life Course —
User Involvement in Practice and Research
Trondheim, Norwegen

Information: www.ntnu.edu/healthforum

-227.-28.09.

65. Osterreichischer Gemeindetag
Dornbirn
Information: gemeindebund.at/gemeindetag

ALLES WICHTIGE IM OKTOBER

-»05.-06.10.

XII. Osterreichische Fachkonferenz
fir FuBganger/innen

Graz

Information: www.walk-space.at
im Bereich , Projekte”

=215.-17.10.

7th ISPAH Congress, 14th annual meeting
of HEPA Europe

Queen Elizabeth Il Centre, London,
England

Information: www.ispah.org

-218.-20.10.

26. Internationaler Kongress Essstérungen
Alpbach

Information: www.netzwerk-
essstoerungen.at/kongress18

-222.-23.10.

10th Annual Health Literacy Research
Conference

Bethesda, Maryland, USA
Information: www.bumc.bu.
edu/healthliteracyconference

-24.10.

4. OPGK-Konferenz: Einfach gesund
entscheiden.

Wie Settings und Betriebe
Gesundheitskompetenz unterstitzen
Messecongress Graz

Information: oepgk.at/veranstaltung/
konferenz-2018

-»25.-27.10.

6th International Health Literacy Conference
Taichung, Taiwan
Information: ahla2018.org/conference

ALLES WICHTIGE IM NOVEMBER

-228.11.-01.12.

11th European Public Health
Conference 2018:

Winds of Change: Towards New Ways
of Improving Public Health in Europe
Laibach, Slowenien

Information: ephconference.eu
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Fonds Gesundes
Osterreich

Von lhnen die Idee, von uns die Unterstutzung.

Wir laden Sie ein, Ihr Gesundheitstérderungsprojekt mit

dem Fonds Gesundes Osterreich als Finanzierungpartner
umzusetzen.

Mehr Infos auf:
www.fgoe.org/projektfoerderung




