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. Man kann nicht nicht kommunizieren”, hat schon der
osterreichische Kommunikationswissenschaftler und
Autor Paul Watzlawick gesagt. In der Arbeit des Fonds
Gesundes Osterreich ist Kommunikation zentral — jene
mit der Offentlichkeit insgesamt ebenso wie jene mit
Stakeholdern, Fachleuten und Praktiker/innen der
Gesundheitsférderung. Gute Kommunikation ist die
Voraussetzung, um unsere Inhalte wirkungsvoll zu
vermitteln. Sie ist auch eine Kernkompetenz flir Ge-
sundheitsfordererinnen und Gesundheitsférderer und
hat groBen Anteil am Erfolg von Projekten. Denn der
Schritt vom Wissen zum Handeln ist oft nicht einfach.
Durch gute Gesundheitskommunikation in Verbin-
dung mit Mdglichkeiten zur praktischen Anwendung
wird er wesentlich erleichtert.

Welche Botschaften dafiir ausgewahlt und wie sie am
besten kommuniziert werden sollen, ist Schwerpunkt-
thema dieser Ausgabe unseres Magazins , Gesundes
Osterreich”. Wir haben daftir mit renommierten Kom-
munikationswissenschaftler/innen und ebenso mit
Expertinnen und Experten fir die Praxis gesprochen.
Die wichtigsten und spannendsten Aussagen finden
Sie in den Artikeln und Interviews in diesem Heft. Zu
guter Kommunikation gehért auch die ansprechende
Gestaltung von Medien — ,Gesundes Osterreich”
erscheint ab dieser Ausgabe in einem neuen Layout.

Ich hoffe, dass es Ihnen ebenso gut gefallt wie uns
und wiinsche lhnen eine informative Lektire mit vielen
Anregungen fir lhre Arbeit und Ihren Alltag,

Klaus Ropin,
Geschéftsbereichsleit_gr
des Fonds Gesundes Osterreich

Foto: Klaus Ranger



KOMMUNIKATION
IST EIN
GESUNDHEITSFAKTOR

Soziale Kontakte sind wich-
tig flr unsere Gesundheit. Ei-
ne aktuelle Studie japanischer
Forscher belegt das anhand
objektiver Daten speziell in Be-
zug auf die Denkleistung alte-
rer Menschen. Mit Hilfe eines
Armbandsensors wurde gemes-

L

Genug Zeit fur Gesprache,
Bewegung und Schlaf erhalten
uns gesund

sen, wie viel Zeit 855 gesunde
Teilnehmerinnen und Teilneh-
mer mit einem durchschnittli-
chen Alter von 73,8 Jahren mit
Gehen, im Schlaf und nicht zu-
letzt auch im sozialen Austausch
in Gesprachen verbrachten. Da-
bei konnte festgestellt werden,
dass sich alle drei genannten Le-
bensstilfaktoren positiv auswir-
ken. Je hoher die Schrittzahl war
und je mehr Zeit schlafend oder
mit Unterhaltungen verbracht
wurde, desto besser waren auch

die mit Hilfe eines standardisier-
ten Tests gemessenen Denkleis-
tungen der Versuchspersonen.
In Bezug auf die Schlaf- und die
Gesprachsdauer wurden auch
Werte festgestellt, ab denen es
im Durchschnitt wieder zu einer
Abnahme der mentalen Funk-
tionen kommt. Bei Unterhal-
tungen betragt diese Grenze
321,1 Minuten, also rund fiinf-
einhalb Stunden, bei der gesam-
ten Schlafdauer 434, 1 Minuten,
also etwas mehr als 7 Stunden.

Die Autor/innen der in der Ap-
ril-Ausgabe des wissenschaftli-
chen Journals , Frontiers in Neu-
rology” verdffentlichten Studie
schlieBen aus deren Ergebnis-
sen jedenfalls, dass ausreichen-
de Bewegung, genug Zeit fiir
Gesprache und ausgewogener
Schlaf Schutzfaktoren fiir die Ge-
hirnfunktion sind. Die ,, drei gro-
Ben S" — Schritte, Soziales und
Schlaf — kdnnen somit wesent-
lich dazu beitragen, die Gesund-
heit im Alter zu erhalten.

Foto: Fotolia.com - pressmaster
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Die Zahl der gesunden Betriebe
wachst weiter

BGF-GUTESIEGEL

,Betriebliche  Gesundheits-
forderung ist ein Konzept,
bei dem es nur Gewinner
gibt: Die Beschaftigten durch
mehr Gesundheit und Wohl-
befinden, die Unternehmen
durch motiviertere Mitarbeiter
und weniger Krankenstan-
de, und das Gesundheitswe-
sen, da langfristig Kosten ver-
mieden werden”, sagt Klaus
Ropin, der Leiter des Fonds
Gesundes Osterreich (FGO).
Der FGO hat deshalb in Ko-
operation mit dem Osterrei-
chischen Netzwerk Betrieb-
liche Gesundheitsférderung
(ONBGF) ein Qualititsma-
nagementsystem entwickelt,

das seit nunmehr 15 Jahren
den kontinuierlichen und qua-
litdtsgesicherten Ausbau der
BGF in Osterreich unterstiitzt.
Zentraler Bestandteil dieses
Systems ist das BGF-Glitesie-
gel. Es wird fiir jeweils drei
Jahre an Unternehmen verlie-
hen, die ein Pilotprojekt zur

Betrieblichen ~ Gesundheits-
forderung erfolgreich  ab-
geschlossen haben oder an
solche, die BGF bereits in ih-
ren requldren Betrieb integ-
riert haben. Heuer wurden in
ganz Osterreich 401 BGF-Gii-
tesiegel verliehen, so viele wie
noch nie zuvor. 209 Betriebe

haben die Auszeichnung zum
ersten Mal erhalten, die rest-
lichen 192 zum wiederholten
Male. Gastronomie- und Hand-
werksbetriebe waren ebenso
dabei wie Industrieunterneh-
men, Sozialeinrichtungen und
Organisationen des offent-
lichen Dienstes. Der kleins-
te ausgezeichnete Betrieb be-
schaftigt vier Personen, der
gréBte 23.000.

Allein in Oberdsterreich wurden

79 Unternehmen mit dem BGF-Gitesiegel
ausgezeichnet, unter anderen auch

die Seniorenbetreuung des Magistrats

der Stadt Wels.



Die neue Bundesministerin

KURZPORTRAT

Brigitte Zarflist seit Anfang Ju-
ni Bundesministerin flr Arbeit,
Soziales, Gesundheit und Kon-
sumentenschutz. Sie stammt
aus Krems, hat 1980 matu-
riert und danach Erndhrungs-
wissenschaften und Lebensmit-
teltechnologie studiert. 1996
hat sie an der Universitat Wi-
en promoviert und war in der
Folge als Universitatsassisten-
tin am Institut flr Erndhrungs-
wissenschaften sowie wissen-
schaftliche Mitarbeiterin am
Ludwig-Boltzmann-Institut fir

Stoffwechselerkrankungen und
Ernahrung tatig. Ab 1997 ar-
beitete die Mutter zweier Téch-
ter als Fachreferentin fiir allge-
meines Gesundheitswesen im

Bundesministerin
Brigitte Zarfl: , Wir miissen
intensiv daran arbeiten, dass
die Menschen gesund dlter
werden konnen.”

Kabinett der damaligen
Ministerin  flir Arbeit,
Gesundheit und Soziales
Lore Hostasch. Ab 2004
hat Brigitte Zarfl Oster-
reich im Sozialschutz-
ausschuss der Europai-
schen Union vertreten.
2006 wurde sie Abteilungs-
leiterin und drei Jahre spater
Gruppenleiterin und stellvertre-
tende Sektionsleiterin im Sozial-
ministerium. , Erfreulicherweise

steigt unsere Lebenserwartung.
Dies bedingt, dass wir durch In-
itiativen der Gesundheitsfor-
derung intensiv daran arbei-
ten mssen, dass die Menschen
gesund alter werden konnen”,
meint die neue Bundesministe-
rin fiir Arbeit, Soziales, Gesund-
heit und Konsumentenschutz
und erganzt: ,Der Fonds Ge-
sundes Osterreich mit seinem
vielféltigen Programm zur For-
derung der Gesundheit aller
Menschen in Osterreich ist da-
bei seit 20 Jahren ein wichtiger,
unverzichtbarer Partner, der viel
dazu beitragt, die Herausforde-
rungen jetzt und in der Zukunft
bestmaglich zu bewdltigen.”

Gesundheit fuhrt!

FGO-PROJEKT ERHIELT
DEN
VORSORGEPREIS

Flihrungskrafte beeinflussen die
Gesundheit ihrer Mitarbeiter/in-
nen direkt durch ihr Verhalten
und indirekt durch die Gestal-
tung der Arbeitsbedingungen.
Sie konnen als Vorbilder wirken
und erleben oft auch selbst ho-
he Belastungen. Bei dem vom
Fonds Gesundes Osterreich
(FGO) geforderten Pilotprojekt
,Gesundheit fiihrt!" wurde da-
her erprobt, wie Fiihrungskrafte

noch besser in Betriebliche Ge-
sundheitsférderung (BGF) ein-
gebunden werden kdnnen. Das
Projekt wurde Anfang des Jahres
mit dem Vorsorgepreis der Initi-
ative , Tut qut!” in der Kategorie
Betriebe Niederdsterreich aus-
gezeichnet. Die wesentlichen Er-
kenntnisse daraus wurden nun
auch in einem neuen Band aus
der Reihe Wissen des Fonds Ge-
sundes Osterreich zusammenge-
fasst. Dieser steht unter

zum Download zur Ver-
fligung.

Das erfolgreiche Projekt wurde Anfang des Jahres auch mit dem Vorsorgepreis der
niederdsterreichischen Initiative , Tut gut!” ausgezeichnet
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Der Stadtische Kindergarten Kunterbunt aus Ferlach wurde in der Kategorie
.Gesunder Kindergarten” ausgezeichnet.

Karnten feiert die besten
Projekte

GESUNDHEITSPREIS 2019

48 Projekte flir Gesundheitsférderung haben sich heuer um
den Gesundheitspreis des Landes Karnten beworben, der
bereits zum 14. Mal ausgeschrieben wurde. In der Kategorie
+Allgemeine Gemeindeprojekte” holte sich Grafenstein mit
dem Generationenprojekt ,Alt und Jung — neuer Schwung”
den ersten Platz. Den ersten Platz in der Kategorie , Gesunde
Schule” hat die Volksschule Globasnitz mit dem Projekt , Mini-
farant” fiir gesunde, regionale und saisonale Ernahrung belegt.
In der Kategorie ,Gesunder Kindergarten” landete der Stadti-
sche Kindergarten Kunterbunt aus Ferlach an vorderster Stelle.
Beim Projekt , Gesund und sicher durch das Kindergartenjahr”
wurde den Kindern gezeigt, wie sie Gefahrensituationen ver-
meiden und bewaltigen kénnen.

Fotos: Initiative , Tut gut!“, Gesundheitsland Karnten, BMASGK



Fotos: NLK Burchhart, Universitat Bielefeld, Fotolia.com - tortoon

Hier konnte Ihr Text stehen

GASTKOLUMNE

Hier konnte schon in unserer
nachsten Ausgabe lhre Gast-
kolumne fiir , Gesundes Oster-
reich” stehen. Schreiben Sie
uns, was sie an Gesundheitsfor-
derung besonders interessiert,
erfreut oder anspornt. Welche
Bedeutung hat Gesundheits-
forderung in Ihrem Leben? Ha-
ben Sie praktische Erfahrungen
und Tipps, Inspirationen und Vi-
sionen zu Pravention und Ge-
sundheitsforderung, die Sie an
unsere Leser/innen weiterge-
ben mochten? Wir haben in
der kommenden Ausgabe Platz

daflir reserviert. Bitte senden
Sie hren Text flr eine Gast-
kolumne in , Gesundes Oster-
reich” mit einer Lange von ma-
ximal 1.700 Zeichen (inklusive
Leerzeichen) bis spatestens Frei-

tag 11. Oktober per E-Mail an:
Redaktion ,Gesundes Os-
terreich”, Dietmar Schobel,

, mit dem
Betreff , Gastkolumne”.

Prozent der osterreichischen
Schiilerinnen und Schiler trin-
ken taglich stark zuckerhalti-
ge, synthetische Limonaden.
Das hat die 2014 durchge-
fiihrte Studie Health Behaviour in School-aged
Children der Weltgesundheitsorganisation WHO
gezeigt. Ein Pilotprojekt der Initiative , Tut gut!”
hat deshalb im vergangenen Schuljahr 22 nie-
derosterreichische Volksschulen mit rund 3.000
Schilerinnen und Schiilern zu ,Wasserschulen”

gemacht. Das Ziel dabei war, dass die teilneh-
menden Kinder mindestens einen halben Liter
Wasser pro Schulvormittag trinken und auch als
Vorbilder und Multiplikator/innen in den Famili-
en wirken. Denn ausreichend Wasser zu sich zu
nehmen, ist wichtiger Bestandteil einer ausge-
wogenen Erndhrung. In dem Projekt namens
,H2NOE — Wasserschule in NO” wurden unter
anderem Gratis-Trinkflaschen und Materialien
fiir den Unterricht zur Verfiigung gestellt sowie
Workshops fir die Lehrkrafte veranstaltet.

Gesunde Rezepte fur Babys und Kleinkinder

INITIATIVE NO TUT GUT!

Ausgewogene Erndhrung ist in
jedem Lebensalter wichtig, und
das gilt ganz besonders auch
fiir Schwangere, Stillende und
Kleinkinder. Die Initiative , Tut
gut!” in Niederdsterreich hat
die wichtigsten Informationen
rund um dieses Thema und 50
erprobte Rezepte fiir Babys und
Kleinkinder bis zu vier Jahren
in einem Kochbuch zusam-
mengestellt. Es hat 128 Seiten
und kann kostenlos unter

heruntergeladen
oder bestellt werden.

Das Babykochbuch
wurde Anfang des
Jahres prasentiert.

3 FRAGEN AN

CHRISTOPH
DOCKWEILER

Worin liegt der Schwerpunkt
lhrer Forschung?

Wir erforschen, wie digitale Kom-
munikation im Gesundheitsbereich
die Interessen ihrer Nutzer abde-
cken kann. Das geht am besten,
wenn die Anwender schon bei der
Planung miteinbezogen werden.

Wer im Internet nach Gesund-
heitsinformationen sucht, wird
damit tberflutet und findet
viele falsche Fakten. Wie kann
das verbessert werden?
Qualitatskontrolle beim Hochladen
ist eine Moglichkeit und staatliche
Gesundheitsportale sind eine weite-
re. Auch private Anbieter kdnnen ih-
rer Verantwortung mehr nachkom-
men. So 18scht etwa das Foto- und
Video-Portal Instagram seit Kurzem
falsche Informationen Gber Imp-
fen. Am wichtigsten ware jedoch,
die Kompetenz der Biirgerinnen und
Burger zur Beurteilung von Gesund-
heitsinformationen zu erhohen.

Wie gesund sind
GesundheitsApps?

Inzwischen gibt es Hunderttausende
GesundheitsApps und viele sind von
schlechter Qualitat. Generell ist der
Nachteil dieser Anwendungen, dass
sie den Fokus ausschlieBlich auf
das Gesundheitsverhalten Einzelner
richten. An erster Stelle beeinflussen
jedoch die Lebensverhdltnisse un-
sere Gesundheit. Das sollte bei der
Gestaltung von GesundheitsApps
berticksichtigt werden.

Christoph Dockweiler ist Lei-
ter des Centre for ePublic Health
Research der School of Public Health
der Universitat Bielefeld.
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Wir sollten zeigen,
dass gesundes
Verhalten Spalé mac

Eva Baumann, Universitatsprofessorin in Hannover und Expertin fur
Gesundheitskommunikation, Uber aktuelle Entwicklungen
in diesem Forschungsgebiet und wie Gesundheitsbotschaften

Frau Professor Baumann, was ist
Gesundheitskommunikation?

Gesundheitskommuni-
kation ist im deutschsprachigen Raum
eine relativ junge wissenschaftliche Diszi-
plin. Sie beschaftigt sich damit, wie Wis-
sen, Meinungen, Erfahrungen und Geftih-
le zu Gesundheitsthemen vermittelt und
ausgetauscht werden.

gestaltet werden sollten.

TEXT: DIETMAR SCHOBEL

Wie hat sich dieser Bereich von
Forschung und Wissenschaft in

den vergangenen Jahren und
Jahrzehnten entwickelt?

Zu Beginn ging es meist nur um die Fra-
ge: Wie missen wir kommunizieren, da-
mit Menschen gesiinder werden? Heute
beschaftigen wir uns mit allen Formen
der Vermittlung von gesundheitlichen

Inhalten, auch jenseits der Gesund-
heitsversorgung. Das umfasst auch jene
Kommunikation, hinter der nicht die In-
tention steht, andere von der Bedeutung
von gesundem Verhalten zu iberzeugen.
Denken wir nur daran, wie oft es etwa in
Spielfilmen oder TV-Serien auch um Ge-
sundheit und Krankheit geht. Oder wie
oft dies in Alltagsgesprachen zum Thema
wird. SchlieBlich ist in den vergangenen

7 FRAGEN AN EVA BAUMANN

Was wollten Sie als Kind werden?
Besitzerin eines Reitstalls

Wo machten Sie leben?
Dort, wo die Menschen sind, mit denen ich
mich wohl fihle

Welche drei Dinge wiirden
Sie auf eine einsame Insel
mitnehmen?

Meinen Mann, mein Pferd und
einen Computer

Welche Fehler entschuldigen Sie am
ehesten?

Wenn jemand ohne bése Absicht eine
Dummheit begeht

Was verabscheuen Sie am meisten?
Wenn Menschen wider besseren Wissens
handeln und ihre Macht gezielt zum
eigenen Vorteil und zum Nachteil
anderer einsetzen

Wer sind lhre Heldinnen und Helden
der Wirklichkeit?

Menschen, die in sich ruhen, sich selbst nicht
zu ernst nehmen, nicht nur reden, sondern
handeln und sich trotz aller Hindernisse im
Leben eine positive Einstellung bewahren

Wie lasst sich , Gesundheitsforderung”
in einem Satz beschreiben?
Gesundheitsforderung bedeutet, sich nicht an
dem zu orientieren, was uns krank macht,
sondern daran, was uns gesund erhélt.




Jahren zunehmend zum Forschungs-
gegenstand geworden, ob und wie die
Kommunikation selbst, speziell jene tiber
elektronische Medien, maoglicherweise
unser Wohlbefinden férdern oder die Ge-
sundheit beeintrachtigen kann. Wahrend
im angloamerikanischen Raum bereits
seit Jahrzehnten zu Hintergriinden, Ver-
ldufen und Folgen der Gesundheitskom-
munikation geforscht wird, riickt das Feld
nun auch im deutschsprachigen Raum
zunehmend auf die Agenda.

Was bedeutet das konkret?

Wir konnen uns dem Kommunikations-
prozess aus Sicht derjenigen nahern, die
Botschaften senden, Aufmerksamkeit fiir
Gesundheitsthemen erregen oder Einstel-
lungen und Gesundheitsverhalten veran-
dern wollen. Oder wir kénnen ihn aus der
Perspektive jener betrachten, die adres-
siert werden sollen oder Informationen
suchen — der Rezipientinnen und Rezi-
pienten. Im letztgenannten Fall sehen wir

Wir sollten zeigen,
dass

Freude
macht, Freunde bringt
und Geld spart.”

EVA BAUMANN, KOMMUNIKATIONSEXPERTIN

uns zum Beispiel an, wer Uberhaupt durch
Gesundheitsbotschaften erreicht wird,
was die Bediirfnisse dieser Menschen
sind, welche medialen Kanale sie nutzen,
unter welchen Bedingungen sie das tun,
was ihre Aufmerksamkeit weckt und was
das bei ihnen zur Folge hat. Eine zentrale
Erkenntnis daraus ist, dass Gesundheits-
botschaften vor allem dann Gehor finden,
wenn sie Motive ansprechen, die starken
Bezug zum Leben der Rezipientinnen
und Rezipienten haben. Das trifft in be-
sonders hohem AusmaB zu, wenn diese

generell an Gesundheitsthemen interes-
siert sind, sich Sorgen um ihre Gesundheit
machen, oder wenn bei ihnen akut eine
bestimmte Krankheit diagnostiziert wur-
de und sie nun nach Informationen dazu
suchen. Wenn man selbst betroffen ist,
erhoht sich die Wahrscheinlichkeit, dass
Gesundheitsinformationen  Beachtung
erhalten wesentlich.

Wie sollte Kommunikation zur
Gesundheitsforderung am besten
gestaltet werden?

Menschen durch  Kommunikation zu
einem gesundheitsforderlicheren  Ver-
halten zu bewegen ist eine groBe He-
rausforderung. Wir sind in Routinen und
Gewohnheiten eingebunden, und da-
mit wir diese andern, sind starke und
nachhaltige Impulse notwendig. Ein gu-
ter Ansatz ist jedenfalls, die Menschen
in ihren Lebenswelten abzuholen und
bei den kleinen Herausforderungen des
Alltags anzusetzen. AuBerdem st es
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empfehlenswert, nicht nur einzelne Men-
schen als Empfangerinnen und Empfan-
ger von Gesundheitskommunikation im
Blick zu haben, sondern auch ihr sozia-
les Umfeld. Die Peer-Group, also unsere
personliche Bezugsgruppe, hat nicht nur
bei Jugendlichen sondern in jedem Alter
groBen Einfluss. Wenn in einer bestimm-
ten Gruppe gesundes Verhalten generell
positiv bewertet wird, dann kann sich das
auf alle Mitglieder dieser Community aus-
wirken. Dabei sollte man auch bedenken,
dass Furcht- und Angstappelle, mit denen
in der Gesundheits- und Risikokommuni-
kation haufig gearbeitet wird, nur unter
bestimmten Bedingungen die gewiinsch-
te Wirkung entfalten.

Was sollte stattdessen vermittelt
werden?

Positive Botschaften konnen bisweilen
sogar besser motivieren und funktionie-
ren. Wir sollten haufiger zeigen, dass es
SpaB macht, sich gesund zu verhalten,
dass man sich wohler fiihlt, dabei Freunde

,Wo immer es moglich ist, sollten

die Menschen
erhalten.”
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findet oder Geld spart. AuBerdem sollte
Gesundheitskommunikation  mit  einer
konkreten Empfehlung verbunden sein.
Statt allgemein zu fordern: ,Iss" gestin-
der!”, kann man zum Beispiel empfehlen,
fiinf Mal am Tag Obst oder Gemiise zu
sich zu nehmen. Wo immer das méglich
ist, sollten die Menschen eingebunden
werden und Mdglichkeiten zum Mitma-
chen erhalten. Das geschieht etwa, wenn
niederschwellige Angebote fiir gesunde
Bewegung gemacht werden oder auch,
wenn online interaktive und multimediale
Tools zum Thema Gesundheit zuganglich
sind, wie beispielsweise Selbsttests oder
Entscheidungshilfen. Zudem deutet eini-
ges darauf hin, dass Gesundheitsinforma-
tionen besonders wirkungsvoll sind, wenn
sie bildlich oder multimedial dargestellt
oder in eine Geschichte ,verpackt” und
durch Visualisierungen erganzt werden.
Dann erhalten sie mehr Aufmerksamkeit,
werden besser verstanden und erinnert
und erzeugen eine hohere Bereitschaft,
das empfohlene Verhalten zu (ibernehmen
oder beizubehalten.

Welche Bedeutung haben die
digitalen Medien fiir die Gesund-
heitskommunikation?

Digitale Medien und soziale Netzwerke
haben auch in der Gesundheitskommu-
nikation zunehmende Bedeutung. Die
Qualitat der Informationen, die (ber
diese Kandle kommuniziert und geteilt
werden, ist jedoch sehr unterschiedlich.
Fiir den Endverbraucher ist es oft sehr
schwer sie zu beurteilen. Wir wissen aber
auch, dass die Birgerinnen und Biirger
bei gesundheitlichen Fragen nach wie
vor in Arztinnen und Arzte sowie Apo-
thekerinnen und Apotheker das groBte
Vertrauen setzen. Deshalb ware es fir
die Gesundheitsforderung sicher loh-
nend, wenn dieses Potenzial — auch in
Verbindung mit medialen Informationen
—noch besser genutzt wiirde. Das heiBt,
diese beiden Gruppen von Fachleuten
sollten in den Kommunikationsprozess
starker eingebunden werden, beispiels-
weise, indem sie auf qualitatsgesicherte
Webseiten verweisen.

EIN KURZER LEBENSLAUF VON EVA BAUMANN

,Ich fand es immer spannend,
gute Kommunikation zu ge-
stalten”, erzahlt Eva Baumann,
Expertin fiir Gesundheitskom-
munikation. Sie wurde 1974
in Krefeld geboren und wurde
nach dem Abitur beim Verlag
der Tageszeitung ,Rheinische
Post” in DUsseldorf zur Verlags-
kauffrau ausgebildet. Ab 1997
hat sie am Institut fiir Journa-
listik und Kommunikationsfor-
schung (1JK) der Hochschule
fur Musik, Theater und Medien
Hannover (HMTMH) Medien-
management, Angewandte
Kommunikationsforschung
und Betriebswirtschaftslehre
studiert. Seit 2015 ist sie Pro-
fessorin fur Kommunikations-
wissenschaft an der HMTMH
sowie Leiterin des Hannover

Center for Health Communica-
tion. Seit April 2016 ist sie zu-
dem stellvertretende Vorsitzen-
de der Deutschen Gesellschaft
flr Publizistik und Kommuni-
kationswissenschaft (DGPuK).
AuBerdem ist Eva Baumann
Griindungsmitglied des ,Netz-
werkes Medien und Gesund-
heitskommunikation” sowie
der Fachgruppe Gesundheits-
kommunikation in der DGPuK.
Was tut die Fachfrau selbst fiir
ihre Gesundheit? ,Zu wenig...
Aber ich versuche zumindest,
Bewegung in meinen Alltag
einzubauen”, antwortet Eva
Baumann und erganzt: ,Meine
Leidenschaft gilt der Reiterei —
das ist meine beste Work-Life-
Balance.”

Fotos: Hauke-Christian Dittrich
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Wie kommunizieren Sie
Gesundhelt?

Drei Expert/innen Uber ihre Strategien fur Gesundheitskommunikation und weshalb
dabei kein Zwang zu einem ausschlieRlich gesunden Leben vermittelt werden sollte.

PHILIPP THUMMER

Stellvertretender Geschafts-
fiihrer und verantwortlich fiir
die Offentlichkeitsarbeit
beim avomed Tirol

Wissen ist die Voraussetzung fiir
Verhaltensanderungen. Die Grund-
lage von Gesundheitskommunika-
tion ist daher, Fakten zu vermitteln.
In Bezug auf eine unserer wichtigs-
ten Zielgruppen, die Kinder, ist

fur uns auch die Vorbildwirkung
der Eltern zentral. Wenn man mit
den Kindern redet, muss man
auch die Vater und Mitter errei-
chen. Insgesamt hat der avomed
viele unterschiedliche Programme,
die Uber verschiedenste Kommu-
nikationskandle unterschiedlichs-
te Gruppen ansprechen sollen.
Presseaussendungen, Folder und
Broschiiren spielen dabei ebenso
eine Rolle, wie unsere Website, Gi-
ve-Aways, Prasenz in Radio und TV
sowie personliche Ansprache und

Mundpropaganda. Wir versuchen
auch diejenigen zu erreichen, die
sich bislang nicht oder nurwenig fiir
Gesundheit interessieren, zum Bei-
spiel indem wir bei groBen Messen
oder in Einkaufszentren kostenlose
Gesundheits-Checks anbieten. Es
sollte jedoch kein Zwang vermittelt
werden, unbedingt gesund leben
zu missen. Gesundsein bedeu-
tet, auf sich selbst zu achten, die
Balance zu bewahren — und sich
ab und an auch etwas vermeintlich
Ungesundes zu génnen.

FRANZISKA RENNER

Leiterin der Abteilung
Offentlichkeitsarbeit und
Kommunikation der Wiener
Gesundheitsforderung

Als Wiener Gesundheitsforderung
kénnen und sollen wir das Positi-
ve in den Vordergrund stellen. Die
Botschaften in unseren Broschiiren
sind ein gutes Beispiel daflir — schon
im Titel: ,Gesunde Ernahrung
schmeckt”, ,Bewegung wirkt"
oder , Seelische Gesundheit macht

stark”. Leider gehen in unserer Zeit
positive Themen bei den Medien oft
unter. Um Aufmerksamkeit zu er-
zeugen, ist deshalb aus meiner Sicht
Storytelling eine gute Mdglichkeit -
gerade im digitalen Bereich und firs
Fernsehen. Das kann bedeuten, dass
wir von einem Pensionisten berich-
ten, der beim Nordic Walking-Treff
nicht nur seiner Gesundheit Gutes
tut, sondern auch die Geselligkeit
genieBt. Oder wir zeigen eine Fiinf-
jahrige, die zum ersten Mal Broc-
coli kostet — und bemerkt, dass er
gut schmeckt. Unabhangig vom

Medium ist es uns wichtig, Uber
alle Kanale die gleichen zentralen
Botschaften in mdglichst einfachen
Worten zu vermitteln und so alle
Schichten der Bevolkerung zu errei-
chen. Dem aktuellen gesellschaft-
lichen Trend, unbedingt gesund
leben zu missen, kdnnen wir nichts
abgewinnen. Den sprichwdrtlichen
Lerhobenen Zeigefinger” gibt es bei
uns nicht, wir setzen lieber auf Em-
powerment. Die Menschen sollen
flir sich selbst entscheiden konnen,
was ihnen gut tut und was nicht. Wir
helfen ihnen dabei.

MANUEL BUKOVICS

Pressesprecher AVOS
und AMD Salzburg

Ein wesentliches Ziel meiner Tatig-
keit ist, dass Medien dariber be-
richten, was AVQS fir Pravention
und Gesundheitsférderung im Land
Salzburg leistet, aber auch was
unsere zahlreichen Projektpartner
dazu beitragen. Dabei wenden wir
uns nicht nur an Radio, TV und

groBe Zeitungen, sondern ebenso
an Bezirks- und Gemeindemedi-
en. Uber diese soll unsere Arbeit
fiir Gesundheitsforderung letztlich
auch in der Bevélkerung méglichst
sichtbar und bekannt werden. Die
beste Voraussetzung dafir sind
Presseaussendungen, die eine gute
und spannende Geschichte erzah-
len und die Leserinnen und Leser
unterhalten. Sie miissen Neuigkeits-
wert haben und das Wissen von Ex-
pertinnen und Experten mit State-
ments der Teilnehmenden unserer

zahlreichen Projekte und Program-
me flir ausgewogene Ernahrung,
gesunde Bewegung und psycho-
soziale Gesundheit verbinden. So
wird theoretisches Know-how mit
der Praxis kombiniert. Generell ist
in der Gesundheitskommunikation
Fingerspitzengefiihl notwendig. Wir
sollten nicht mit Drohungen arbei-
ten, sondern vielmehr positive Bot-
schaften vermitteln, Anreize geben
und vorzeigen, dass es SpaB macht,
gemeinsam etwas fur die Gesund-
heit zu tun.
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Frauen wollen nicht
nur funktionieren

Mannern ist das reibungslose Funktionieren ihres Korpers wichtig,
Frauen orientieren sich eher an ihrer Befindlichkeit. Das sollte in der
Gesundheitskommunikation bertcksichtigt werden,
schreibt Aline Halhuber-Ahlmann in ihrem Gastbeitrag.

essiert an Gesundheitsthemen — oft

schon zu interessiert. Sie lassen ihr
Leben von Didten, Gesundheitsdogmen
und -mythen oder auch Influencer/innen
und Fitnessgurus bestimmen sowie von
Frauenzeitschriften, die Gesundheit und
Schonheit zum Zwang machen.
Frauen orientieren sich an ihrer Befindlich-
keit, Mannern ist eher das reibungslose
Funktionieren ihres Kérpers wichtig. Ent-
sprechend unterschiedlich gestalten sich
die Kommunikationswege: Fir Manner ist
der Vergleich mit einem Auto vielleicht hilf-
reich, um sie zur Gesundenuntersuchung
zu bewegen: ,lhrem Wagen génnen
Sie ja auch einen Service!”. Flr Frauen
sind es wohl eher Botschaften wie: ,sich
belastbar, gestarkt und gesund fihlen..."
oder: ,schitzen Sie sich vor...", die sie
ansprechen.

Frauen sind grundsatzlich sehr inter-

Expertinnen fiir Gesundheitsfragen

Friher war frau die ,Hausarztin” in der
Familie und ihr Wissen kam allen jungen
und alten Familienmitgliedern zugute. Das
Wissen, was gegen allerlei Beschwerden
hilft, lernten sie von anderen Frauen, meist
alteren, die wegen mancher Geheimnisse
rund um Fruchtbarkeit, Geburt und er-
wiinschter Unfruchtbarkeit schon mal als
,Hexen" diffamiert wurden. Nicht alles
wirde heute wohl Gnade vor den kriti-
schen Augen der evidenzbasierten Medizin
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finden, aber tatsachlich ermachtigte dieses
Wissen die Frauen auch als Expertinnen fur
Gesundheitsfragen.

Heute ist die Herausforderung gute Ge-
sundheitsinformationen von pseudowis-
senschaftlichem Geschwurbel — das hdufig
sehr teuer ist —zu unterscheiden. Nicht nur
Dr. Google verbreitet so manchen Unsinn,
sondern leider auch die Tante, Mutter
oder Freundin kénnten Marketingexpert/
innen wissenschaftlich unbewiesene und
hoffentlich ungefahrliche Gesundheitsver-
sprechen glauben.

Wem glauben?

Aber wem dann noch glauben? Jedenfalls
niemandem, der globale Heilsversprechen
gibt. Das Pulver, das gegen Diabetes,
Hochdruck, Arthrose im Knie, psychische
Erkrankungen, sexuelle Unzufriedenheit,
eheliche Untreue oder Computerviren
schiitzt, gibt es einfach nicht. Menschen,
die Gesundheitsférderung machen wol-
len, sollten genauso wenig den Versuch
unternehmen, solche Heilsversprechun-
gen zu machen. Gewichtsabnahme und
Bewegung an der frischen Luft tun allen
Menschen gut — aber nur, wenn es funkti-
oniert (Didten versagen zu 95 Prozent) und
auch Freude macht.

Frauen sind grundsatzlich leicht zu , bewe-
gen” und zu motivieren, aber nicht primar
durch Wettkampf und Leistungsdruck,
wie es wohl bei jungen Mannern besser

Aline Halhuber-
Ahlmann ist
Geschéftsfihrerin
des FrauenGesund-
heits-Zentrums
Salzburg.

funktioniert. Frauen reden gerne miteinan-
der und Frauengesprache dienten immer
auch dem gesundheitlichen Erfahrungsaus-
tausch. Aber es sind die selbst gemachten
Erfahrungen, beispielsweise im Umgang
mit Schwangerschaft, Geburt, seelischem
und kérperlichem Wohlbefinden, mit de-
nen Frauen sich gegenseitig unterstitzen.

Tupperpartys mit gesicherten
Informationen

Vielleicht kdnnen Kommunikationssettings
wie bei den berlihmten ,Tupperpartys”
auch dazu dienen, gesicherte und gute
Gesundheitsinformationen zu verbreiten?
Es geht eben nicht um den Verkauf teurer
Produkte, sondern darum, gemeinsam mit
geschulten, gesundheitskompetenten Frau-
en im Freundinnen- (oder Frauen-) -kreis
den empowernden Erfahrungsaustausch zu
ermdglichen. Allerdings mit striktem Diat-,
Guru- und Fanatismus-Verbot.

Foto: FrauenGesundheitsZentrum Salzburg
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Auf den Starken der
Manner aufbauen

Wer Manner mit Gesundheitsthemen erreichen will, sollte sie nicht
als defizitare Wesen begreifen, sondern auf positiven Bildern von Mannlichkeit
aufbauen, schreibt Thomas Altgeld in seinem Gastbeitrag.

JIt's @ Man's World"”, ist der Titel eines
alten Songs von James Brown, der schon
in den 1960er Jahren Lebenswelten und
dentitdten von Mannern und Jungen genial
interpretierte. Vielleicht sollte er zum Pflicht-
horprogramm fir alle gemacht werden, die
Konzepte zur Gesundheitsforderung flir
Manner entwickeln, damit sie sich in die Kon-
struktionen von Mannlichkeit(en) , eingroo-
ven” konnen. Der ermiidende Diskurs, der
Manner und Jungen als schwer erreichbare
Zielgruppen fur Gesundheitsthemen stigma-
tisiert, blendet deren Selbstwahrnehmungen
bisher namlich vollig aus. Gleiches gilt auch
fiir Praventionsangebote, die allzu oft nach
einem Standard konzipiert werden, der Gen-
deraspekte auBer Acht lasst. Die mangelnde
Nutzung solcher Angebote durch Manner ist
auch auf die geschlechterinsensible Ausge-
staltung zurlickzufiihren. Die Wirkung von
(Informations-)Materialien zu iiberschatzen,
ist dabei moglicherweise der groBte und
unterm Strich auch teuerste Irweg in dem
Versuch, Manner zu erreichen.

Die Strategie der WHO

Die Weltgesundheitsorganisation  WHO
hat in ihrer ersten Strategie zur Férderung
der Gesundheit von Mannern in der Euro-
paischen Region 2018 klar benannt, dass
effektive mannergerechte Gesundheitsfor-
derung Manner eben nicht als vom Ge-
sundheitshewusstsein her defizitare Wesen
begreifen darf.

Sie benennt drei
Grundvoraussetzungen:

auf einem positiven Bild von Jungen
und Mannern aufzubauen und dieses zu
fordern — unabhangig von deren Alter,
sexueller Orientierung, Geschlechtsiden-
titdt, ethnischer Zugehdrigkeit, Kultur und
Religion

darauf zu verzichten, geschlechtsspe-
zifische Vorurteile zu verwenden, die zu
einem Fortbestehen von ungleichen und
schadlichen Rollenbildern und Verhal-
tensweisen beitragen

stiitzende Umfelder zu entwickeln, die
einen positiven, ganzheitlichen Ansatz
gegeniber der Rolle von Mannern als
Vater, Partner, Kollegen und Betreuer
fordern.

Nachholbedarf in Europa

Lander mit einer ausformulierten po-
litischen  Mannergesundheitsstrategie
erfiillen diese Voraussetzungen bereits
seit Jahren. Wahrend der Men's Health
Week 2015 in Australien wurden im Rah-
men von vielen lokalen Veranstaltungen
die ,many contributions large and small,
that men and boys make to our society
and to the community” gewirdigt und
gefeiert. Neben dem ressourcenorien-
tierten Blick findet auch die Nutzung
sozialer Medien fir mannerspezifische

Kommunikation in einigen anderen
Landern bereits auf hohem Niveau statt.
Der Men's Health Monat in Neuseeland
2017 zur psychischen Gesundheit stand
unter dem Kampagnenmotto #MenStart-
Talking und forderte Manner auf, einfach
zu fragen, wie es anderen Mannern in
ihrem Umfeld geht. Dazu gab es fast nur
digitale Informationsangebote. Gerade
die Digitalisierung bietet groBe Chancen
fir die Entwicklung einer jungen- und
mannergerechten Gesundheitskommu-
nikation, weil sie technischer, vernetzter
und spielerischer daher kommt. In Europa
sind vergleichbare ressourcenstarkende
Ansatze fiir Mannergesundheit bisher
schwer zu finden, im deutschsprachigen
Raum gar nicht. Das sollte sich andern.

Thomas Altgeld

ist der Geschéftsfiihrer
der Landesvereinigung
fir Gesundheit

und Akademie

flr Sozialmedizin
Niedersachsen e.V.
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BIRGIT
HLADSCHIK-KERMER

,Die Gesundheitsversorgung ist
viel zu sehr auf die Behandlung
von Krankheiten fokussiert. Das
was uns weiterhin gesund er-
halt, findet hingegen zu wenig
Beachtung. Dabei kénnte und
sollte Gesundheitsforderung
gerade auch in Arztgesprachen
eine Rolle spielen”, meint die
Gesundheitspsychologin und
Kommunikationsexpertin des
Zentrums fir Public Health
der Medizinischen Universitat

MATTHIAS HASTALL

Llch selbst bin wahrschein-
lich kein Vorbild flir gesundes
Verhalten. Ich nehme mir zwar
immer wieder vor, kérperlich
aktiver zu sein, doch es gelingt
mir selten”, sagt der Experte
fir Gesundheitskommunikati-
on und Mitherausgeber meh-
rerer Fachbiicher zu diesem
Thema Matthias Hastall (43).
Er wurde in Neubrandenburg
geboren, hat an der Techni-
schen Universitat (TU) Dresden

SIMONE MEIDL

,Gesundheit muss fir alle
maglich sein, unabhangig vom
sozialen Status”, sagt Simone
Meidl, Expertin fiir den Bereich
soziodkonomisch benachteilig-
ter Menschen bei AVOS Praven-
tion und Gesundheitsforderung
Salzburg. Sie ist 1978 geboren,
hat zwei Mal die Schule abge-
brochen und dann eine Lehre als
Floristin begonnen. 2008 hat sie
die Studienberechtigungspri-
fung flir Soziologie abgelegt und

Wien Birgit Hladschik-Kermer
(52). Sie stammt aus Hard am
Bodensee in Vorarlberg, hat
an der Universitat Wien Psy-
chologie studiert, ist ausge-
bildete Psychotherapeutin der
Gesellschaft fir Logotherapie
und Existenzanalyse und hat an
der Universitdt Heidelberg eine
Ausbildung zum Master of Me-
dical Education absolviert. Sie
lebt mit ihrem Mann und ihren

beiden 15 Jahre alten Zwillings-
tochtern in Wien und macht in
ihrer Freizeit bei Pilates, Yoga
oder medizinischem Krafttrai-
ning mindestens drei Mal pro
Woche gesunde Bewegung.
,Diese Termine sind mir hei-
lig”, lacht Birgit Hladschik-Ker-
mer, die am Wochenende auch
gerne am Kahlenberg walken
geht und im Winter beim Ski
fahren und Eislaufen aktiv ist.

BIRGIT HLADSCHIK-KERMER, GESUNDHEITSPSYCHOLOGIN

Kommunikationswissenschaft
studiert und zum Thema
,Gesundheitskommunikati-
on" promoviert. Seit 2016 ist
er Professor an der Fakultat
Rehabilitationswissenschaf-
ten der TU Dortmund. ,Eines
meiner wichtigsten Ziele als
Wissenschaftler ist es, dazu
beizutragen, die Menschen fiir
die Relevanz sozialer Fragen
zu sensibilisieren und zum kri-
tischen Denken zu inspirieren”,

betont Matthias Hastall. Er lebt
mit seiner Lebensgefahrtin in
Dortmund im Ruhrgebiet und
tankt Energie beim Spielen
mit den gemeinsamen Kindern
Michael (9) und Tom (7) und
beim Erkunden der vielen
Highlights der Region. Und er
versucht Bewegung zumindest
in seinen Alltag einzubauen,
indem er die Treppe statt des
Liftes verwendet oder mit dem
Fahrrad fahrt.

MATTHIAS HASTALL, EXPERTE FUR GESUNDHEITSKOMMUNIKATION

dieses Studium dann im Janner
2013 abgeschlossen. Simone
Meidl ist schon seit zehn Jahren
ehrenamtliche Bewahrungshel-
ferin beim Verein ,NEUSTART"
und war fir diesen auch Koor-
dinatorin eines Gesundheitsfor-
derungsprojekts. Seit 2012 ist
sie bei AVOS als Gesundheits-
referentin tétig. Sie lebt in einer
Partnerschaft, ist Mutter einer

17-jahrigen Tochter und macht
in ihrer Freizeit viel Sport — vom
Bergsteigen am Untersberg
tiber Laufen und Inlineskaten
bis zu Freiluft-Fitnesstraining im
Park. ,Ich habe erst spat ent-
deckt, dass mir gesunde Bewe-
gung gut tut. Dafir bin ich jetzt
jeden Tag zumindest ein Mal
korperlich aktiv”, sagt Simone
Meidl.

SIMONE MEIDL, GESUNDHEITSREFERENTIN BEI AVOS SALZBURG

Fotos: Rafaela Proll, TU Dortmund, AVOS
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MADCHENGESUNDHEIT

,GO! Girls only” heiBt ein
vom Fonds Gesundes Oster-
reich (FGO) geférdertes Pro-
jekt, das im steirischen Bezirk
Leibnitz die Gesundheit von
Madchen mit Migrationshin-
tergrund und aus sozio-6kono-
misch benachteiligten Familien
gestarkt hat. Die wichtigsten
Erfahrungen daraus wurden
nun in einem Handbuch ge-
sammelt. Mentor/innen mit
Migrationshintergrund  und
Multiplikator/innen waren bei
dem Projekt ebenso eingebun-
den wie die Eltern, kommunale

Verantwortungstrdger/innen,
verschiedenen Medien, die all-
gemeine Offentlichkeit und
nicht zuletzt auch Peers aus
dem Kreise der Madchen selbst.
Gesundheits-Events, wochent-
liche Gruppen, Madchenpartys,
das Herrichten eines Madchen-
raums und ein Radio-Workshop
sind nur einige der vielfltigen
Aktivitaten. ,Bei diesem Pro-
jekt ist es gelungen, einen Rah-
men herzustellen, in dem sich
die Madchen einbringen und
entwickeln konnten. Sie konn-
ten die Erfahrung machen,
wichtig zu sein, dazu zu geho-
ren, jemandem helfen und et-
was bewirken zu kdnnen sowie

O!Girls only

ihre Meinung in der Offentlich-
keit zum Ausdruck zu bringen”,
fasst Gerlinde Rohrauer-Néf,
Gesundheitsreferentin -~ beim

FGO, wesentliche Elemente
der umfassenden MaBnah-
me zur Gesundheitsforderung
zusammen.

Ein Handbuch enthélt die wichtigs-
ten Erfahrungen aus dem Projekt
,GO! Girls only”. Es steht unter:

zur Verfligung.
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Alles, was Sie wissen mussen

BUCHTIPP

Wer einen systematischen Uberblick tber das Forschungsfeld
,Health Communication” sucht, findet diesen im ,Handbuch Ge-
sundheitskommunikation” aus dem Verlag Hans Huber. Autorin-
nen und Autoren aus verschiedenen wissenschaftlichen Disziplinen
— wie den Kommunikationswissenschaften, Gesundheitswissen-
schaften, Medizin, Psychologie und Soziologie — haben Beitrage fir
diesen umfangreichen Sammelband geschrieben. Das Themenspek-
trum umfasst dabei unter anderem interpersonale und massenmedi-
ale Kommunikation sowie die wachsende Bedeutung der digitalen
Medien. Politik- und Praxisbezlige werden ebenso berticksich-
tigt wie die Perspektiven der Anbieter und
Nutzer von Gesundheitskommunikation.

Handbuch
Gesundheitskommunikation
herausgegeben von Klaus Hurrelmann
und Eva Baumann, Verlag Hans Huber,
Bern, 2014, 536 Seiten, 59,95 Euro

_Gesundes Osterreich”
wird mobil

DIE APP FUR ALLE

Wenn Sie die vorliegende Aus-
gabe von ,Gesundes Oster-

reich” unterwegs oder zuhau-
se am Handy oder Tablet lesen
wollen, haben Sie dazu nun
dank einer neuen App jederzeit
und dberall Zugang. Neben ei-
ner praktischen Suchfunktion
enthalt sie unter anderem auch
eine Seiten(ibersicht sowie eine
Bildergalerie und man kann sich
die Texte auch vorlesen lassen.
Die Anwendungssoftware fir
die Lektiire unserer Zeitschrift
fir Pravention und Gesund-
heitsférderung auf mobilen
Devices kann sowohl in einer
Version fir Android-Gerate als
auch in einer Version fir iPho-
nes und iPads heruntergeladen
werden. Die QR-Codes zum
App Store/Play Store finden Sie
auf
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Gesunde Vielfalt -
zwischen Herausforderung
und Chance

WIENER
GESUNDHEITSFORDERUNGSKONFERENZ 2019

Unsere Gesellschaft ist bunt! Durch die Globalisierung, den
Wandel des Arbeitsmarktes und aufgrund der demografischen
Entwicklung nimmt die Vielfalt in unserer Gesellschaft zu.
Damit werden auch Gesundheitsthemen und das Gesund-
heitsverhalten immer komplexer und vielschichtiger. , Gesunde
Vielfalt — zwischen Herausforderung und Chance” ist daher
das Thema der Wiener Gesundheitsférderungskonferenz 2019
am 17. September in den Festraumen des Wiener Rathauses.
Internationale Vortragende wie Haci Halil Uslucan, der Wis-
senschaftliche Leiter des Zentrums flir Tirkeistudien und Inte-
grationsforschung an der Universitdt Duisburg-Essen, oder die
Minchner Philosophin und Autorin Rebekka Reinhard werden
in ihren Referaten neue Zugange zu einem konstruktiven und
gesundheitsférderlichen Umgang mit der wachsenden Diver-
sitat anregen. Die Website enthalt weitere
Details zu der Konferenz.

Prozent der Men-

schen in Vorar-

lberg haben in
einer Studie zum Thema Ge-
sundheitskompetenz angege-
ben, dass sie Schwierigkeiten
haben , zu beurteilen, welche
Impfungen sie eventuell brau-
chen”. Das Projekt , Starkung
der  Gesundheitskompetenz
bei Kinderimpfungen in Vorar-
Iberg” der aks gesundheit Gm-
bH setzt genau da an: Ziel ist
es, leicht verstandliche, evi-
denzbasierte Impfinformatio-
nen gemeinsam mit Eltern flir

eine selbstbestimmte Impfent-
scheidung zu entwickeln. Zur
Qualitdtssicherung dienen die
15 Qualitatskriterien der Gu-
ten  Gesundheitsinformation
Osterreich, die vom Bundesmi-
nisterium flir Arbeit, Soziales,
Gesundheit und Konsumen-
tenschutz (BMASGK) gemein-
sam mit der Osterreichischen
Plattform Gesundheitskompe-
tenz (OPGK) herausgegeben
wurden. Das Projekt wird vom
Gesundheitsforderungsfonds
Vorarlberg gefordert und lduft
bis August 2021.

Foto: WiG/Klaus Ranger
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Kommunikation I1st wesentlich

Gute Gesundheitskommunikation kann wesentlich zu besserer
Gesundheit beitragen. Deshalb wurden 15 Qualitatskriterien dafir entwickelt
und Trainer/innen fur bessere Gesprachsfuhrung ausgebildet.

ute Kommunikation ist wesentlich
G fir Gesundheitskompetenz, also

die Fahigkeit Gesundheitsinfor-
mationen finden, verstehen, beurteilen
und anwenden zu konnen. ,Gute Ge-
sundheitsinformationen” sind deshalb
einer der drei Arbeitsschwerpunkte der
Osterreichischen Plattform fiir Gesund-
heitskompetenz (OPGK). In diesem Rah-
men wurden auch 15 Qualitatskriterien
dafiir entwickelt. Als Standards fir die
Praxis dienen sie der Orientierung, wie
leicht verstandliche und wissenschaftlich
abgesicherte Gesundheitsinformationen
verfasst werden sollen. Sie richten sich
an Personen und Organisationen, die
Informationen zu Gesundheit und Krank-
heiten herausgeben, finanzieren, verfas-
sen und verbreiten. Die Kriterien der
,Guten Gesundheitsinformation Oster-
reich” konnen daflir verwendet werden
Broschiren, Videos, Websites, Apps und
andere Medien mit Gesundheitsinforma-
tionen zu erstellen. Sie umfassen unter
anderem, wie Zielgruppen identifiziert
und Evidenz ausgewahlt, Recherchen
durchgefiihrt und deren Ergebnisse

sachlich angemessen dargestellt werden
sollten. Weitere Informationen dazu sind
iber die Website

zuganglich.

Die Gesprache verbessern

Die Qualitdt der mindlichen Gesund-
heitskommunikation zu verbessern, ist
ein weiterer Arbeitsschwerpunkt der
OPGK. Gesprache zwischen Gesund-
heitsfachkraften und Birgerinnen und
Blrgern sind Studien zufolge hoch-
relevant fir Gesundheits-Outcomes,
und hier setzt auch die bundesweite
Strategie ,Verbesserung der Gesprachs-
qualitdt in der Krankenversorgung” an,
eine MaBnahme zur Umsetzung des
Gesundheitsziels drei ,Die Gesundheits-
kompetenz der Bevélkerung starken”. Im
Auftrag der Bundesgesundheitsagentur
und in Kooperation mit EACH: Interna-
tional Association for Communication
in Healthcare wurde dazu unter dem
Dach der OPGK auch ein spezieller Trai-
nerlehrgang durchgefiihrt. 19 Trainer/
innen, die selbst in verschiedenen Ge-
sundheitsberufen tatig sind, wurden in

Die Trainer/innen fiir bessere
Gesprachsqualitat in der
Gesundheitsversorgung mit
Magdalena Arrouas, Abteilungs-
leiterin, Bundesministerium fiir
Arbeit, Soziales, Gesundheit und
Konsumentenschutz (2. von rechts)
und Josef Probst, Generaldirektor im
Hauptverband der dsterreichischen
Sozialversicherungstrager (ganz
rechts).

elf Seminartagen sowie durch supervi-
dierte Lehrauftritte und Praxisprojekte
zum Thema bessere Gesprachsqualitat in
der Gesundheitsversorgung ausgebildet.
Aus dieser Kerngruppe soll Schritt fir
Schritt ein bundesweites Trainernetzwerk
aufgebaut werden. Auch dies ein wich-
tiger Beitrag zu mehr Gesundheit durch
bessere Kommunikation.

Digitalisierung braucht
Gesundheitskompetenz

Digitalisierung ist kein fernes Zukunftskonzept.
Sie ist aus unterschiedlichsten Lebenswelten nicht
mehr wegzudenken und Gesundheitskompetenz
ist unerldsslich, um im Datendschungel die jeweils
richtigen Informationen finden, beurteilen, verste-
hen und anwenden zu kénnen. Die 5. Konferenz
der Osterreichischen Plattform Gesundheitskom-
petenz (OPGK) widmet sich daher dem Thema
,Digitalisierung braucht Gesundheitskompetenz”.
Sie findet am 19. September 2019 im City Hotel
Design & Classic in St. Polten statt. Weitere Infor-
mationen sind unter
abrufbar.
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Gesundhelt
vermitteln

Was bei Gesundheitskommunikation berucksichtigt werden sollte, und
weshalb uns der Schritt vom Wissen zum Tun oft so schwer fallt.

,Rauchen totet”, ,Bewegung wirkt" oder
JImpfen schiitzt”: Viele Gesundheitshot-
schaften klingen ebenso einfach wie ver-
nlinftig. Den meisten von uns sind sie auch
langst schon bekannt. Weshalb fallt uns
der Schritt vom Wissen zum Tun dennoch
oft so schwer?

,Wissen und Verhalten sind unterschiedli-
che Instanzen und der Weg von Ersterem
zu Letzterem ist meistens sehr weit und nur
inkleinen Schritten zu bewaltigen”, erklart
die Psychologin Birgit Hladschik-Kermer,
Kommunikationsexpertin am Zentrum fir
Public Health an der MedUni Wien. Wenn
ungesundes Verhalten iber ldngere Zeit
hinweg gepflogen und dadurch ,antrai-
niert” wurde, ist es besonders schwer,
es wieder zu andern. In aller Regel ist es
deshalb einfacher, etwas véllig Neues zu
erlernen, als sich von gewohnten Mustern
des Denkens, Fihlens und Verhaltens zu
l6sen. Auch das ist aus der wissenschaftli-
chen Psychologie bekannt.

Der Wurm muss dem

Fisch schmecken

Wer Kommunikation fir Gesundheits-
forderung plant und umsetzt, sollte sich
dieser psychologischen Aspekte auf indi-
vidueller Ebene bewusst sein. Doch was
ist dariiber hinaus auf strategischer Ebene
zu beachten? ,Kommunikationsprozesse
sind komplex und verfiigen iber sehr viele
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Stellschrauben. Doch  selbstverstandlich
gilt auch fiir Gesundheitskommunikation
die grundlegende Marketingweisheit: ,Der
Wurm muss dem Fisch schmecken, nicht
dem Angler”, erklart Matthias Hastall,
Professor fiir Qualitative Forschungsme-
thoden und Strategische Kommunikation
fir Gesundheit, Inklusion und Teilhabe an
der Fakultdt Rehabilitationswissenschaf-
ten der Technischen Universitdt Dort-
mund. Daraus folge, dass es in Bezug auf
die Wahrmehmung und Wirkung von Bot-
schaften ausschlieBlich auf die Perspek-
tive der Empfangerinnen und Empfanger
ankomme.
Kommunikationsstrategien fiir Gesund-
heitsforderung  miissen  deshalb ~ die
Bediirfnisse der jeweiligen  Zielgruppe
bestmdglich beriicksichtigen. In Bezug
auf einzelne Adressaten kdnnen zudem
verschiedene , Stadien” der Aufmerksam-
keit und Auseinandersetzung mit einer
Gesundheitshotschaft unterschieden wer-
den. So gibt es unter anderem jene

die noch nichts von den positiven
Gesundheitswirkungen eines
bestimmten Verhaltens gehort haben

die das fiir sich als nicht
notwendig erachten

die ihr Verhalten @ndern wollen

und jene, die sich bereits gesiinder
verhalten und das aufrechterhalten
wollen.

Botschaften den Zielen anpassen

Die Beschaftigung mit der Zielgruppe setzt
auch voraus, dass die Kommunikator/in-
nen Ziele flr ihre Botschaften festlegen,
wie etwa Aufmerksamkeit zu erregen, den
Wissenserwerb zu fordern, Gefiihle und
Gedanken auszulosen oder letztlich Ein-
stellungen und Verhalten zu verandem.
SchlieBlich stellt sich auch die Frage nach
den Inhalten von Gesundheitskommuni-
kation, also welche Botschaften vermittelt
und wie diese am besten formuliert wer-
den sollen. Dafiir gibt es vielféltige Mdg-
lichkeiten, die dem jeweiligen Thema, den
erwiinschten Zielen sowie der Zielgruppe
und deren Interessen und BedUrfnissen
angepasst werden sollten.

Was im Einzelnen fiir wen in welcher
Weise am besten wirkt, ist in vielen Fal-
len nicht exakt wissenschaftlich belegt,
da Gesundheitskommunikation insgesamt
noch ein junges Forschungsgebiet ist. In
einem Punkt sind sich die von ,Gesun-
des Osterreich” dazu befragten Fach-
leute jedoch einig: ,Furchtappelle”, wie
das eingangs erwdhnte ,Rauchen tétet”
oder beispielsweise ,Bewegungsmangel
macht krank”, bewahren sich kaum oder
gar nicht. ,Furchtappelle knnen bei vie-
len Menschen Abwehrprozesse und damit
sogar das Gegenteil des von den Kommu-
nikatoren erwiinschten Verhaltens auslo-
sen — ein Phanomen das auch ,Reaktanz'
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genannt wird”, betont Matthias Hastall.
Die Betroffenen beharren dann auf ih-
ren seit langem ausgelbten ungesunden
Verhaltensweisen, weil eine Anderung ihr
Selbstbild und Selbstwertgefiihl in Frage
stellen wiirde oder weil die Gesundheits-
botschaften als Versuch der Manipulation
empfunden werden.

So genanntes , Gewinn-Framing” ist des-
halb zu bevorzugen — selbst wenn die Ri-
siken gesundheitsschadlichen Verhaltens
nicht in allen Settings oder Lebenswelten
ganzlich ausgeblendet werden kénnen. Es
betont die Vorteile gestinderen Verhaltens
und entsprechende Botschaften lauten
etwa: ,Nichtraucher leben ldnger” oder
,Bewegung erhalt gesund”.

Vernunft und Gefiihle ansprechen

Grundsatzlich kann auch an die Vernunft
oder die Geflhle der Empfangerinnen und
Empfanger appelliert werden. So kann
gesundes Verhalten zum Beispiel als Aus-
[0ser flir Emotionen wie Freude, Gliick,
Hoffnung oder Liebe beschrieben werden,
oder es kann gezeigt werden, dass es An-
erkennung durch andere und Attraktivitat
bringt. Niichterne Statistiken geben die

,Gedacht heifl$t nicht gesagt, gesagt heilst
nicht gehort, gehort heifl3t nicht verstanden,

einverstanden helft nicht angewendét,
angewendet heilSst nicht beibehalten.”

Konrad Lorenz (1903 — 1989), Verhaltensforscher und Nobelpreistrager

Vorteile gesunden Verhaltens in Form von
Zahlen und Fakten wieder. Fallbeispiele
oder Testimonials, wie Expert/innen, Pro-
minente oder Angehdrige der Zielgruppe,
kdnnen sowohl Geflihle als auch die Rati-
onalitat ansprechen.

Falls Gesundheitshotschaften tatsachlich
einen Verhaltensimpuls auslésen, missen
die Betroffenen wissen, wie er umgesetzt
werden kann und ihre Lebensverhéltnisse
miissen gesundes Verhalten auch ermég-
lichen. Das kann in der Kommunikation
zum Beispiel berticksichtigt werden, indem
konkrete Tipps gegeben und praktische

Angebote gemacht werden. , Wir missen
uns aber auch klar sein, dass Gesundheits-
botschaften in Konkurrenz zu Hunderten
anderen Werbe- und PR-Botschaften aus
Politik, Wirtschaft und Gesellschaft ste-
hen. Viele scheitern deshalb bereits daran,
{iberhaupt erst einmal Aufmerksamkeit zu
erregen”, relativiert Matthias Hastall und
sagt zusammenfassend: ,Das macht es
umso wichtiger, sich einen Uberblick tiber
die Vielzahl an kommunikativen Strategien
zu verschaffen, die zur Verfligung stehen
und jene auszuwahlen, die flir das jewei-
lige Vorhaben zur Gesundheitsforderung
am besten geeignet erscheint.”
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Erfolgsfaktor
Kommunikation

Die Qualitat der Kommunikation ist entscheidend fur den Erfolg von Projekten.
Das umfasst die Kommunikation mit der Zielgruppe ebenso wie
jene innerhalb des Teams und mit den Partnern im Umfeld von Projekten.

,Man kann nicht nicht kommunizieren”
wusste schon der in Kérnten geborene
Kommunikationswissenschaftler ~ und
Autor Paul Watzlawick (1921 — 2007).
Tatsachlich spielt die Vermittlung von
Informationen von einem Sender zu ei-
nem Empfanger in allen Lebensbereichen
und -situationen eine Rolle. Das gilt na-
turlich auch fiir Gesundheitsférderung
und Markus Mikl, beim Fonds Gesundes
Osterreich gemeinsam mit Gabriele Ordo
und Petra Winkler fir Offentlichkeitsar-
beit zustandig, betont: , Kommunikation
ist ein zentraler Faktor flir den Erfolg von
Projekten und eine Kernkompetenz fir
Gesundheitsfordererinnen und Gesund-
heitsforderer.”

Kommunikation ~ umfasst  personliche
Ansprache ebenso wie die Informations-
vermittlung dber klassische und digitale
Medien. Im Bezug auf Projekte zur Ge-
sundheitsforderung beginnt sie in aller

.« Petra Winkler:
,Durch die Vielzahl
an neuen Medien
ergeben sich auch
viele neue Chancen,
Gesundheitshotschaf-
ten zu vermitteln.”

TEXT: DIETMAR SCHOBEL

Regel bei der Projektplanung. Magliche
Partner/innen und Unterstiitzer/innen
sollen fir das Projekt gewonnen und
Vertreter/innen der Zielgruppe durch Par-
tizipation maglichst friihzeitig miteinge-
bunden und nach ihren Anliegen gefragt
werden. Markus Mikl: ,Bei der Planung
von Projekten mussen Freirdume offen
gelassen werden, um die Bedrfnisse der
Teilnehmenden dann auch entsprechend
berlicksichtigen zu konnen.”

Erste Orientierung fiir Strategien
Ein von dem US-amerikanischen Poli-
tik- und Kommunikationswissenschaftler
Harold Dwight Lasswell (1902 — 1978)
formulierter Leitsatz kann eine erste Ori-
entierung fir die Strategie zur Projekt-
kommunikation geben. Er lautet: ,Wer
sagt was in welchem Kanal zu wem mit
welchem Effekt?” Neben der Quelle,
der Zielgruppe, der Botschaft und den
erwiinschten Wirkungen von Kommuni-
kation sind also auch die Kandle zu re-
flektieren, Uber welche die Informationen
transportiert werden.
Im Einzelnen sind das zum Beispiel:

personliche Ansprache etwa in
Gesprachen, bei Kick-off-Veran-
staltungen oder durch Vernetzungs-
treffen

klassische und digitale Medien, die
speziell flr das Projekt geschaffen

werden, wie etwa Folder,
Broschiiren, Websites,
Facebook-Gruppen oder Newsletter

sowie bestehende klassische und
digitale Massenmedien.

Fir Letztere kann das Ziel gesetzt wer-
den, sie durch gezielte Offentlichkeits-
arbeit kostenlos oder gegen Bezahlung
zu Multiplikatoren fir das Projekt zu
machen. Das Spektrum reicht hier von
iberregionalen und lokalen Zeitungen
tiber Radio- und TV-Sender bis zu groBen
Online-Medien.

Kanéle gezielt auswahlen

Durch die Digitalisierung ist die Palette medi-
aler Kandle in den vergangenen Jahren und
Jahrzehnten wesentlich erweitert worden
und sie umfasst aktuell auch soziale Medien
wie Twitter, Messenger-Apps wie Whats-
App, Video- und Fotodienste wie Youtube
oder Instagram und viele andere mehr.
,Durch die Vielzahl an neuen Medien erge-
ben sich auch viele neue Chancen, Gesund-
heitsbotschaften an die Frau oder den Mann
zu bringen”, meint Petra Winkler. Anderer-
seits sei es dadurch aber auch langst nicht
mehr maglich, alle Medien abzudecken. Das
mache es umso wichtiger, gezielt jene Kana-
le auszuwahlen, die von der jeweiligen Ziel-
gruppe am haufigsten genutzt werden (siehe
auch Kasten: , App dich fit").
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Externe und interne
Kommunikation

Neben der externen Kommunikation mit
der Zielgruppe, politischen Entschei-
dungstrager/innen, Fachstellen und Ex-
pert/innen ist auch die interne Kommuni-
kation entscheidend. ,Selbst das Projekt
mit dem besten Konzept kann scheitern,
wenn der Informationsaustausch inner-
halb des Projektteams nicht funktioniert”,
weiB Gabriele Ordo und betont: , Deshalb
muss versucht werden, eine gemeinsame
Sprache zu finden und gegenseitige Wert-
schatzung und Anerkennung sind die
Voraussetzungen dafir.”

Der Bedeutung von Kommunikation
fir die Praxis der Gesundheitsforderung
wird auch im Seminarprogramm Bildungs-
netzwerk des Fonds Gesundes Osterreich
durch entsprechende Fortbildungsange-
bote Rechnung getragen. Der Berater
fir Betriebliche Gesundheitsférderung
und  Kommunikationsexperte  Helmut
Buzzizahlt seit 2005 zu den Vortragenden
und sagt: ,Im Gesundheitsbereich gibt es
zahlreiche hoch engagierte Leute, die mit
groBem Elan und viel Idealismus an ihre

Teilnehmerinnen und Teilnehmer von , App dich fit" in der Landesberufsschule Bad Radkersburg mit ihrem
Turnlehrer Stefan Summer (stehend) und Patrick Palz von Styria vitalis (kniend)

Vorhaben herangehen. Auf die groBe Be-
deutung der Projektkommunikation wird
dabei aber oft vergessen.”

Seine Lehrveranstaltungen sollen deshalb
vermitteln, dass die Planung von Projek-
ten unbedingt auch eine gut strukturier-
te Kommunikationsstrategie beinhalten
sollte. Sie umfassen nicht nur eine Uber-
sicht (iber die wichtigsten Kommunikati-
onsmittel — von Aushangen, tiber E-Mails
bis zu Versammlungen und Meetings,
sondern erklaren unter anderem auch,
wie man sich selbst und sein Projekt
in drei Minuten gut prasentieren kann
oder weshalb gute Presseaussendungen
Journalisten Arbeit abnehmen sollten, in-
dem sie die Fragen: Wer?, Wie?, Was?,
Wann?, Wo? und Warum? kurz und
biindig beantworten. ,Wer selbst kein
quter Kommunikator ist, kann die Offent-
lichkeitsarbeit nach Mdglichkeit auch an
Fachleute fir dieses Thema bei Projekt-
partnern wie Gemeinden oder Betrieben
delegieren”, empfiehlt Helmut Buzzi und
sagt zusammenfassend: ,Kommunika-
tion ist zu mindestens 50 Prozent dafiir
verantwortlich, ob ein Projekt gelingt
oder scheitert.”

App dich fit

Durch die digitalen Medien gibt es sehr viele neue
Kanéle und Mdglichkeiten Gesundheitsférderung
zu kommunizieren. Wie die hohe Affinitdt von
Jugendlichen zu ihren Smartphones dafiir genutzt
werden kann, zeigt das Projekt , App dich fit” von
Styria vitalis. Es soll die Schulzeit und den Alltag
von Schilerinnen und Schiilern der Berufsschulen
Mureck und Bad Radkersburg in der Steiermark
bewegungsfreundlicher gestalten und macht
Trainingspldne und -videos (ber eine HandyApp
zuganglich. ,Wir haben die Teilnehmenden zu
Beginn gebeten, selbst Trendsportarten auszu-
wahlen, die sie gern erproben wollen”, beschreibt
der Projektleiter Patrick Palz von Styria vitalis ein
wesentliches Element des noch bis September
2019 laufenden Projekts. Jetzt gehdren Ultimate
Frisbee, Bubble Soccer, Jumping, Selbstverteidi-
gung und Tanzen zum Turnunterricht. Gemein-
sam mit den Berufsschiler/innen wurden auch
Video-Tutorials entwickelt, damit diese Trend-
sportarten in anderen Berufsschulen oder im
Alltag der Lehrlinge umgesetzt werden konnen.
Zudem wurden verschiedene Bewegungs-Wett-
bewerbe veranstaltet und die Gewinner/innen
mit Sachpreisen belohnt.
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Prozent der Menschen ab 16
Jahren in Osterreich informie-
ren sich zu Gesundheitsthe-
men hauptsachlich dber das
Internet. Flr 45 Prozent ist
der Hausarzt eine besonders

Gesundhelt &
Kommunikation in Zahlen

von zwei S0 genann-
ten ,Best Agen”
im  Alter zwischen
50 und 79 wiirde es
schwer fallen, auch
nur eine Woche auf
die gedruckte Tageszeitung
zu verzichten. In der Welt der
Millennials zwischen 14 und
25 Jahren spielt diese hingegen
kaum noch eine Rolle. Und was

wichtige Quelle fiir Gesund-
heitsinformationen und Ta-
geszeitungen liegen mit 17
Prozent an dritter Stelle dieses
Rankings. Am meisten Glaub-
wiirdigkeit hat fir die Oster-
reicher/innen dabei allerdings
der Hausarzt. |hm vertrauen
44 Prozent, den (ber das

fiir die 50-79-Jahrigen das Buch
ist, ist flir die 14-25-Jahrigen
YouTube. Und wenn die Best
Ager 6ffentlich-rechtlich fernse-
hen, streamen die Millennials on
demand. In einem sind sich die
Generationen aber einig: Auf
das Mobiltelefon kénnen und
wollen sie nicht mehrverzichten.

Quelle: Presseinformation
,Alt werden wir spater” von
marketagent.com vom

12. Februar 2019

Internet  zuganglichen Infor-
mationsquellen 20 und Tages-
zeitungen nur sechs Prozent
besonders.

Quelle: Gesundheitsbarometer 2015 des
Instituts flir Strategieanalysen im Auftrag
des Bundesministeriums fiir Gesundheit

Fotos: Fotolia.com - Halfpoint, Fotolia.com - Kzenon, Fotolia.com - Jean Kobben, Fotolia.com - ra2 studio, Fotolia.com - deagreez



Viele wurden im Internet schon einmal gemobbt

sie im Internet — zum Beispiel
auf Facebook — schon einmal
fertiggemacht wurden. Zwolf
Prozent haben erlebt, dass
Falsches oder Beleidigendes
tiber sie verbreitet wurde und
33 Prozent gaben an, dass
Fotos oder Videos ohne ihre
Zustimmung ins  weltweite
Netz gestellt wurden.

Prozent der Schweizer Jugend- ‘
lich ich 5/F und 19 Quelle: Factsheet Cybermobbing,
IChen zwischen Zwolr un Ziircher Hochschule fiir
Jahren gaben 2016 an, dass  Angewandte Wissenschaften

Der Tag beginnt mit Radio horen

Prozent der Menschen mit einem Einkommen
ab 3.000 Euro informieren sich iiber das Inter-
net zu Gesundheitsthemen. Unter jenen, deren
Einkommen weniger als 1.500 Euro betragt,
machen das hingegen nur 57 Prozent.

Quelle: #SmartHealth-Studie der Techniker Krankenkasse
Deutschland, 2016

von 10 Menschen in Osterreich haben laut einer Umfrage von
marketagent.com am gestrigen Tag Audioinhalte konsumiert — sei
es Musik, Nachrichten, der Verkehrsfunk oder Podcasts. Fiir einen
quten Start in den Tag verlassen sich die Osterreicherinnen und Os-
terreicher vor allem morgens gerne auf das klassische Radio. Im
Laufe der zweiten Tageshalfte hingegen kdnnen Onlinedienste
mit ihren Services punkten und lassen uns am liebsten zu Hau-
se (61 Prozent) oder im Auto (53 Prozent) ungestort mittrallern.

Quelle: Presseinformation , Wie hort Osterreich?” von marketagent.com vom 2. April 2019
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Gesund aufwachsen
Im digitalen Zeitalter

Die Medienpadagogin Claudia Lampert im Interview
uber Kinder und digitale Medien, die richtige

Balance zwischen Online- und Offline-Aktivitaten
und weshalb die Kleinsten nicht so viel vor einem
Bildschirm sitzen sollten. text: oemmar scrose

Computer, Laptops und Smart-
phones gehdren heute zum Alltag.
Welche Gesundheitsfolgen hat
das fiir Heranwachsende?

Fast alle Jugendlichen
besitzen heute ein Smartphone und viele
dieser Mobiltelefone sind zumindest in der
Freizeit standig eingeschaltet. Diese Kinder
sind also permanent online und kénnen
jederzeit in Kontakt mit Freunden und Fa-
milie treten. Das ist erst einmal positiv. Ab
welcher Dauer die Nutzung problematisch
wird, hdngt auch davon ab, wof(ir das Han-
dy verwendet wird — zur Kommunikation
und Beziehungspflege, zur Informationssu-
che, zum Lernen oder zum Spielen. Wichtig
ist auch, dass Online- und Offline-Aktivita-
ten in der Balance bleiben. Wer viel Sport
betreibt oder an der frischen Luft ist, kann
auch einmal mehrere Stunden vor dem
Bildschirm verbringen, ohne dass das gleich
negative Gesundheitsfolgen hat.

Kinder kommen heute oft schon
sehr frith mit digitalen Medien

in Beriihrung. Was wissen wir darii-
ber, wie sich deren Nutzung auf ver-
schiedenen Altersstufen auswirkt?
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Je jlinger die Kinder sind, desto weni-
ger Zeit sollten sie vor einem Bildschirm
verbringen. Die ersten Lebensjahre sind
besonders intensive Phasen, in denen
wichtige Entwicklungsaufgaben zu be-
waltigen sind. Das ist nur maglich, indem
die reale Welt aktiv und mit allen Sinnen
erkundet wird. Die Weltgesundheitsor-
ganisation hat vor Kurzem eine neue
Empfehlung herausgegeben. Laut dieser
sollten Kinder unter zwei Jahren noch
tiberhaupt keinen Zugang zu Smartpho-
nes oder auch Fernsehern haben.

Werden diese Empfehlungen im
Alltag auch beriicksichtigt?

Das ist natirlich sehr unterschiedlich.
Es gibt Eltern, die Bildschirm-Medien
als Schnuller-Ersatz oder Babysitter ver-
wenden. In den meisten Familien dirfen
Kinder aber tatsachlich erst ab etwa zwei
Jahren Tablets benutzen und manchmal
auch die Smartphones der Eltern. Fir
Vor- und Grundschulkinder sind Tablets
oft Familiengerate, mit denen sie Fotos
und Videos anschauen oder Spiele spie-
len, wenn die Eltern dies erlauben. Der
Eintritt in eine weiterflihrende Schule ist
in vielen Familien der Zeitpunkt, zu dem

der 12- bis 1/-jahrigen
geben an, wegen der
sozialen Medien
manchmal oder
sogar sehr haufig

Kinder ein eigenes Smartphone erhalten.
Mit dem Smartphone gewinnen auch
vermehrt Social Media Angebote wie
WhatsApp, Snapchat, Tik Tok, Instagram
oder YouTube an Bedeutung. Aktuell ist
allerdings zu beobachten, dass die Alters-
grenze fir das eigene Smartphone konti-
nuierlich sinkt.

Wie werden die sozialen
Medien von Kindern und
Jugendlichen vor allem benutzt?
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Fiir Teenager haben soziale Medien eine
sehr hohe Bedeutung, denn sie stehen
tiber diese mit ihren Peers oder Personen
mit dhnlichen Interessen in Kontakt. Eine
Studie der Deutschen Allgemeinen Kran-
kenkasse aus dem Jahr 2017 zeigt, dass
die groBe Mehrheit der 12- bis 17-jah-
rigen Kinder — namlich 85 Prozent — an
sieben Tagen die Woche in den sozialen
Medien aktiv ist. Die durchschnittliche
Nutzungsdauer pro Tag betragt rund drei
Stunden, wobei in dieser Altersgruppe vor
allem WhatsApp, Instagram und Snapchat
verwendet werden. Diese Dienste kdnnen
bei jungen Usern Stress auslosen, weil sie
Angst haben, etwas zu verpassen, oder
das Geflihl haben, standig prasent sein,
sich zeigen und etwas posten oder liken
zu missen. Das wird auch ,Fear of Mis-
sing Out” oder kurz ,FOMO" genannt.
In der Erhebung gaben zudem 27 Prozent
der 12- bis 17-jahrigen an, wegen der
sozialen Medien manchmal oder sogar
sehr haufig zu wenig zu schlafen.

Was sollten Eltern in Bezug auf
den Umgang ihrer Kinder mit
digitalen Medien beachten?

Eltern sollten sich bewusst sein, dass die

Art wie sie selbst Medien nutzen auch fir
ihre Kinder ein Vorbild sein kann. Medi-
en pragen den familidren Alltag und die
Familie pragt den Umgang mit Medien.
Das zeigt sich zum Beispiel schon, wenn
Mitter oder Vater einen Kinderwagen
schieben und dabei auf ihr Handy schau-
en, statt Augenkontakt mit ihrem Kind
zu halten. Oder wenn sie am Spielplatz
standig Messages schreiben, statt sich
mit ihren Kindern zu beschaftigen. Zudem
sollten sie sich fiir die Mediennutzung ih-
rer Kinder interessieren, sich Uber aktuel-
le Angebote informieren, die bei diesen
besonders angesagt sind, und mit ihren
Kindern darlber im Gesprach bleiben.

Was sollten Eltern ihren

Kindern vermitteln?
ElternsolltenihrenKindern vermitteln, wie
ein gesunder Umgang mit Medien ausse-
hen kann und gemeinsam mit ihren Kin-
dern Regeln festlegen, wie und wann die
digitalen Medien genutzt werden. Sobald
die Kinder ein eigenes Smartphone haben,
ist das besonders wichtig. So kann zum
Beispiel festgelegt werden, dass beim
Essen oder nachts keine Smartphones
genutzt werden. Wer nach Vorschldgen

Claudia Lampert
ist Senior Researcher
am Leibniz-Institut fir
Medienforschung |
Hans-Bredow-
Institut (HBI) und
befasst sich mit Fragen
des Aufwachsens in
digitalisierten Medi-
enumgebungen sowie
mit dem Themenfeld
der Gesundheits-
kommunikation.

DATEN & FAKTEN

Fast alle Kinder, namlich 98 Prozent haben po-
tentiell die Moglichkeit, zuhause das Internet zu
nutzen. Das zeigt die deutsche Studie ,Kindheit,
Internet, Medien 2018" des Medienpddagogi-
schen Forschungsverbundes Stidwest. Bei den
Sechs- bis Siebenjéhrigen nutzt gut ein Drittel
zumindest selten das Internet. Im Alter von acht
bis neun Jahren sind knapp drei von finf Kindern
online. Mit zehn bis elf Jahren zéhlen vier von
finf Kindern zu den Internetnutzern und bei den
Zwolf- bis 13-Jahrigen nehmen mit 94 Prozent fast
alle Kinder Online-Dienste in Anspruch. Im Alltag
der Kinder steht das Fernsehen fiir 95 Prozent an
erster Stelle der regelmaBig mindestens einmal
pro Woche ausgelbten Aktivitaten, gefolgt von
Treffen mit Freunden, Hausaufgaben und Lernen
sowie dem Spielen drinnen oder Spielen draufen.
Etwa vier von fiinf Kindern unternehmen auch
mindestens einmal in der Woche etwas mit der Fa-
milie. Biicher sind ebenfalls ein fester Bestandteil
des Medienalltags der Kinder. 51 Prozent lesen
regelmaBig in ihrer Freizeit, insgesamt greifen 83
Prozent zumindest selten zum Buch. Weitere In-
formationen sind unter abrufbar.

zum Thema Medienerziehung sucht, fin-
det zum Beispiel bei ,klicksafe.de” oder
bei der Initiative ,SCHAU HIN" unter

entsprechende
Hinweise. Dort werden auch Empfehlun-
gen zum Thema Nutzungsdauer gege-
ben. Eltern sollten sich jedoch dariiber im
Klaren sein, dass diese Richtwerte nur der
Orientierung dienen konnen — jedes Kind
und jede Familie ist anders.
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Die Botschaften
erlebbar machen

Teure Kampagnen allein bringen oft nur geringe Effekte. Expert/innen sind
sich deshalb einig: Gesundheitskommunikation muss mit praktischen
Aktivitaten und personlicher Ansprache verbunden werden. et oiemvar scrose.

eine  Medienkampagnen fiir Ge-
Rsundheitsfbrderung bleiben an der

Oberflache. Wir mussen sie des-
halb durch persénliche Ansprache und
praktische Aktivitdten in Lebenswelten
wie Gemeinden, Betrieben, Schulen, Kin-
dergarten oder sozialen Einrichtungen
erganzen”, beschreibt Klaus Ropin, der
Leiter des Fonds Gesundes Osterreich
(FGO), wesentliche Erkenntnisse aus der
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praktischen Arbeit durch den FGO und
dessen zahlreiche Kooperationspartner.
Der moderne und nachhaltig wirksame
Zugang zu Gesundheitskommunikation
bestehe daher darin, Gesundheitsinfor-
mationen mit konkreten Angeboten zu
verbinden. Klaus Ropin: ,So werden Ge-
sundheitsbotschaften fiir die Menschen
spUrbar und erlebbar und die Umsetzung
fallt leichter.”

In den groBen Initiativen des FGO (siehe
auch Artikel auf den Seiten 28 bis 31)
wird Gesundheitskommunikation des-
halb mit vielfaltigen Méglichkeiten kom-
biniert, sich zu beteiligen und aktiv zu
werden. So vermittelt etwa die FGO-In-
itiative ,Auf gesunde Nachbarschaft!”
vor allem Gber digitale Medien die Be-
deutung sozialer Kontakte fiir die Ge-
sundheit und hat das unter anderem mit
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finanzieller Unterstiitzung fiir konkrete
Kleinprojekte verbunden. Das wurde
von den Teilnehmenden etwa daftir ge-
nutzt, gemeinsam mit Nachbarinnen und
Nachbarn ein Hoffest zu veranstalten,
eine Wanderung zu unternehmen oder
eine Tanzgruppe zu organisieren. Bei der
bundesweiten Initiative , 50 Tage Bewe-
gung” des FGO in Kooperation mit der Fit
Sport Austria GmbH kann die Botschaft
,Gemeinsam fit. Beweg dich mit!” jedes
Jahr im September und Oktober dank
zahlreicher kostenloser Angebote von
Vereinen, Gemeinden und privaten An-
bietern in die Praxis umgesetzt werden

Klaus Ropin: ,Medienkampagnen miissen
durch personliche Ansprache und praktische
Aktivitaten erganzt werden.”

Heidrun Thaiss: ,Aktive Beteiligung ist
von zentraler Bedeutung.”

— von Langsamlauftreffs (iber Volley-
ball bis zu Karatekursen. Die Fit Sport
Austria ist die gemeinniitzige GmbH
der Breitensportverbande ASKO, ASVO
und SPORTUNION sowie des Verbands
alpiner Vereine Osterreichs.

Personliche Gesprache haben
den groBten Einfluss
Diese Beispiele veranschaulichen, was

im Detail berticksichtigt werden sollte,
damit Gesundheitsbotschaften wirksam
werden. Doch was ist prinzipiell notwen-
dig, um in unserer Zeit zunehmender In-
formationsiberflutung  Aufmerksamkeit
fir gesundheitliche Inhalte zu schaffen?
,Trotz oder gerade wegen der groBen
Vielfalt an unterschiedlichen Kommuni-
kationskanalen, die heute zur Verfiigung
stehen, haben personliche Gesprache
und Mundpropaganda immer noch den
groBten Einfluss”, meint der Public Re-
lations-Experte Yussi Pick von der Wiener
Pick & Barth Digital Strategies GmbH.
Erstes und wichtigstes strategisches Ziel
von Offentlichkeitsarbeit fir Gesund-
heitsfrderung miisse deshalb sein, jene
Menschen zu erreichen, die sich bereits
fir ein bestimmtes Gesundheitsthema
interessierten: , Diese Gruppe sollte dazu
gebracht werden, mit anderen Menschen
liber die eigene Betroffenheit zu spre-
chen.”

Das sagt auch Heidrun Thaiss, seit 2015
Leiterin der deutschen Bundeszentrale
fir gesundheitliche Aufklarung (BZgA):
, Offentlichkeitsarbeit in Pravention und
Gesundheitsforderung sollte die Kom-
munikation dber klassische und digitale
Medien mit personlicher Ansprache kom-
binieren”, betont die deutsche Expertin.
Die BZgA besteht seit Uber 50 Jahren
und flihrt bundesweite groB angelegte
PR-Kampagnen durch. Diese sollen Men-
schen auf mehreren Ebenen ansprechen
und je nachdem, ob Einzelpersonen,
Gruppen und Communities, ganze Set-
tings oder die Gesellschaft insgesamt
erreicht werden sollen, werden unter-
schiedliche mediale Kanéle ausgewahlt
und kombiniert — vom personlichen Dia-
log iber interaktive digitale Tools bis zu
Massenmedien.

Messbare Erfolge

Zu den Kampagnen der BZgA zahlt etwa
,Gib AIDS keine Chance”, die ab 1987
tiber Vorbeugung gegen diese Erkran-
kung informiert hat. Heute hat Deutsch-
land im europdischen Vergleich eine nied-
rige Rate an HIV-Neuinfektionen. Vor drei

Jahren wurde diese Informationsoffensi-
ve um das Themenfeld weiterer sexuell
iibertragbarer Infektionen erweitert und
wird seither unter dem Namen , LIEBES-
LEBEN" fortgesetzt. Die BZgA-Kampagne
,Alkohol? Kenn Dein Limit.”, die sich an
Jugendliche und junge Erwachsene wen-
det, zeigt der BZgA zufolge ebenfalls Wir-
kung: Der Anteil der 12- bis 17-Jahrigen
in Deutschland, die mindestens einmal
pro Woche Alkohol trinken, ist von 21,2
Prozent im Jahr 2004 auf 8,7 Prozent im
Jahr 2018 gesunken.

Partizipation der jeweiligen Zielgruppe
bei der Planung und Entwicklung von
MaBnahmen fir Prévention und Ge-
sundheitsforderung steht bei der BZgA
ebenfalls im Mittelpunkt. Bei der Um-
setzung ist die Arbeit mit ,Peers” neben
Info-Telefonen und interaktiven digitalen
Medien eines der wesentlichen Elemen-
te. Peers sind junge Erwachsene im Alter
von 18 bis 24 Jahren, die von der BZgA
speziell geschult sind, um Gleichaltrige im
personlichen Gesprach zu einem verant-
wortungsvollen Umgang mit Alkohol zu
motivieren.

Aktive Beteiligung ist zentral

Bei der Jugendkampagne , Alkohol? Kenn
Dein Limit.” sind Peers ein unverzichtba-
rer Bestandteil. Durch sie erhalten andere
junge Menschen den Impuls, ihr eigenes
Trinkverhalten kritisch zu hinterfragen
und gegebenenfalls auch zu andern. Im
vergangenen Jahr flihrten die BZgA-Peers
rund 30.000 dieser Gesprache, zum Bei-
spiel in Innenstadten, im Freibad, am
Strand, auf Festen, Konzerten oder ande-
ren Events. ,Peers sind nur ein Beispiel
daftir, wie Menschen aus der jeweiligen
Zielgruppe miteinbezogen werden kon-
nen”, sagt Heidrun Thaiss und betont
zusammenfassend: ,Fiir den Erfolg von
Offentlichkeitsarbeit in Prévention und
Gesundheitsforderung ist neben wissen-
schaftsbasierten Informationen und dem
geeigneten Kommunikationsmedium die
aktive Beteiligung der Betroffenen von
der Planung bis zur Umsetzung von zent-
raler Bedeutung.”
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Auf gesunde Nachbarschaft!

Die Initiative , Auf gesunde Nachbarschaft!”
sorgt seit 2012 in Osterreich fUr bessere soziale
Kontakte in Nachbarschaften.

ie Initiative ,Auf gesunde Nachbar-
Dschaft!’ hat zum Ziel, den sozialen
Zusammenhalt im unmittelbaren
Lebensumfeld zu starken und damit auch

die Gesundheit”, erklart Anna Krappin-

ger, die als Gesundheitsreferentin beim
Fonds Gesundes Osterreich (FGO) fir die
erwahnte MaBnahme zur Gesundheits-
forderung zustandig ist. ,Auf gesunde
Nachbarschaft!” wurde im Herbst 2012
in zwei Modellregionen gestartet, dem
Waldviertel und einem Stadtteil von Linz.
In der zweiten Projektphase von 2014

Markus Mikl:
,Die Kommuni-
kationsmalBnahmen
wurden auf die

drei Projektphasen
abgestimmt.”
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bis 2018 haben Gesundheitsférderungs-
und Sozialeinrichtungen im , Tandem” elf
Leitprojekte durchgefiihrt: sechs speziell
fir die Zielgruppe Schwangere und Fa-
milien mit Kleinkindern und fiinf speziell
fir die Zielgruppe der alteren Menschen.
Die dritte Phase lduft seit heuer und da-
bei werden in fiinf Bundeslandern sieben
Projekte fir altere Menschen durchge-
fiihrt. Denn gerade im Alter kann die
Mobilitat geringer und die Bedeutung der
sozialen Beziehungen in der unmittelba-
ren Wohnumgebung umso groBer wer-
den. Zudem sollen die gesundheitliche
Chancengerechtigkeit und die Gesund-
heitskompetenz dlterer Menschen durch
die Projekte gestarkt werden.

Bewusstsein schaffen

,Die MaBnahmen zur Kommunikation
wurden auf die unterschiedlichen Anfor-
derungen wahrend der drei Projektpha-
sen abgestimmt”, erklart Markus Mikl,
der beim FGO fiir die Kommunikation die-
ser Initiative verantwortlich ist. Zu Beginn

ging es darum, Gberhaupt erst einmal
bewusst zu machen, dass zwischen so-
zialen Kontakten und der Gesundheit ein
Zusammenhang besteht. Denn anders
als etwa bei gesunder Bewegung oder
dem Nichtrauchen ist dieser nicht allge-
mein bekannt. Folder und Broschiiren,
eine Website, eine Facebook-Seite, ein
Newsletter, Give-Aways und weitere Me-
dien wurden dafiir eingesetzt. Bei einem
Zitate-Wettbewerb waren die Teilneh-
menden aufgefordert in einem Satz zu
beschreiben, worin fir sie gesunde Nach-
barschaft besteht. Die besten Einfélle
wurden mit Preisen belohnt. Gewonnen
hat das Zitat: ,Gesunde Nachbarschaft
bedeutet fir mich .... dass Miteinander,
Nebeneinander und Ohneeinander in gu-
ter Balance sind.”

Vertiefende Kommunikation
Gezielte Kommunikation mit Entschei-
dungstrdger/innen in Gemeinden, etwa
durch speziell fir sie gestaltete Bro-
schiren sowie Info-Stande auf dem
Osterreichischen Gemeindetag, haben
die Offentlichkeitsarbeit im weiteren Ver-
lauf der Initiative vertieft. Dazu kommen
innovative Online-Tools, wie etwa der
Test , Welcher Typ Nachbar/in sind Sie?”
auf ., Ge-
rade fiir altere Menschen sind aber oft
auch klassische KommunikationsmaB-
nahmen wie ein Brief des Blrgermeisters
oder ein Aushang im Gemeindeamt wir-
kungsvoll”, weiB Anna Krappinger. Auch
die Bedarfserhebung zu Beginn eines
Projektes sei bereits ein Instrument, um
dieses bekannter zu machen. Damit ein
Projekt ins Laufen kommt, seien dann
persénliche Ansprache und Mundpro-
paganda durch Multiplikatorinnen und
Multiplikatoren besonders wichtig. ,Di-
gitale Medien konnen im weiteren Ver-
lauf genutzt werden, um die Kommuni-
kation aufrecht zu erhalten”, resiimiert
Anna Krappinger.

Fotos: C. Kerschbaum, Ettl
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50 Tage Bewegung

Die Initiative ,50 Tage Bewegung" regt die
Menschen in ganz Osterreich dazu an, fur ihre

Gesundheit aktiv zu werden.

,Bewegung wirkt. Sie hilft Menschen je-
den Alters dabei, ihre Gesundheit zu er-
halten oder zu verbessern”, sagt Verena
Zeuschner, die als Gesundheitsreferentin
beim FGO fir die Initiative ,50 Tage Be-
wegung” zustandig ist. Diese wird vom
FGO gemeinsam mit der Fit Sport Austria
umgesetzt, einer gemeinniitzigen GmbH
der Breitensportverbande ASKO, ASVO
und SPORTUNION sowie des Verbands
alpiner Vereine Osterreichs. 2018 konn-
ten die Brgerinnen und Blrger in ganz
Osterreich an rund 3.400 Bewegungs-
events teilnehmen. Das Spektrum reichte

von Wandertagen und gefiihrten Nordic
Walking Touren Uber Klettern im Hoch-
seilgarten bis zu Trendsportarten wie Ul-
timate Frisbee. Gezielte Kommunikation
hat wesentlichen Anteil am Erfolg der In-
itiative. Sie wendet sich einerseits an die
Bevolkerung insgesamt, andererseits an
die Vereine, Verbande und Gemeinden,
die als Veranstalter aktiv werden sollen.
,Wir stellen zum Beispiel kostenlose
Werbemittel zur Verfligung und verlosen
unter allen engagierten Veranstaltern pro
Bundesland ein professionelles Videopor-
trait fir den Verein oder die Gemeinde”,

Gabriele Ordo:

,Wir wenden uns an
zwei Zielgruppen:

Die Veranstalter von
Bewegungsevents und
die Teilnehmenden.”

erklart Gabriele Ordo, die beim FGO fiir
die Offentlichkeitsarbeit der Initiative
verantwortlich ist. Auch fir die Teilneh-
menden gibt es ein Gewinnspiel. Wer
zumindest einmal innerhalb der 50 Tage
Bewegung” 150 Minuten Bewegung pro
Woche geschafft hat, kann dabei mitma-
chen. AuBerdem wird die Initiative Gster-
reichweit in Printmedien beworben und
durch Postings auf Social-Media-Kanalen
unterstlitzt. Weitere Informationen sind
auf

sowie

nachzulesen.




Leb’ dein Leben. Ohne Rauch.

YOLO!

Durch die Tabak-
praventionsinitiative
YOLO! sollten 10- bis
14-Jahrige Nichtraucher/
innen bleiben oder
werden. Dabei wurde auf
elektronische Medien
und Kommunikation

auf Augenhaohe gesetzt.

esundheit und Nichtrauchen sind
Gﬂjr viele Kinder und Jugendliche

Themen, die sie nicht besonders in-
teressieren”, meint Petra Gajar, Gesund-
heitsreferentin beim Fonds Gesundes
Osterreich (FGO). Sie war beim FGO fir
die Tabakpraventionsinitiative ,Leb’ dein
Leben. Ohne Rauch. YOLO!" verantwort-
lich, die gemeinsam mit dem Bundesmi-
nisterium fir Arbeit, Soziales, Gesund-
heit und Konsumentenschutz (BMASGK)

Petra Gajar war als
Gesundheitsreferentin
beim FGO fir die

Tabakpraventionsinitia-

tive verantwortlich.
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umgesetzt wurde. Ziel war, dass 10- bis
14-Jahrige erst gar nicht damit beginnen
sollen zu rauchen. Das Projekt YOLO!
wurde damit gestartet, Jugendliche selbst
in Fokusgruppen zum Thema Rauchen zu
befragen. So wurde festgestellt, was aus
ihrer Sicht wichtig ist, damit sie Nichtrau-
cher/innen bleiben oder werden. Dieser
Zugang hat sich mehr als nur bewahrt:
Die Initiative wurde von ihrer Zielgruppe
vier Jahre lang sehr gut angenommen.

Nichtrauchen ist cool

Rauchfrei zu leben wurde mit Coolness,
SpaB und Eigenverantwortung in Verbin-
dung gebracht. Postkartensujets zeigten
zum Beispiel, dass Nichtrauchen Geld spart
und frischen Atem beim Kiissen bringt.
Doch das ist nur ein kleiner Ausschnitt aus
der umfassenden Kommunikationsstrate-
gie. Diese setzte ausschlieBlich auf elekt-
ronische Medien wie Facebook, YouTube

und Instagram, um die Jugendlichen an-
zusprechen. Durch Klassenwettbewerbe
wurde das Thema ,Nichtrauchen” zudem
spielerisch in den Schulalltag integriert.
Das Gemeinschaftserlebnis wurde durch
eine Quizz-App und einen Fotowettbe-
werb gestarkt und die Wahl der Sieger/
innen erfolgte selbstverstandlich durch
Votings auf Social-Media-Plattformen.
Die Siegerklassen wurden in , Schall ohne
Rauch-Partys” ausgezeichnet. Lehrkrafte
wurden auch Uber klassische” Kanale
wie E-Mails und Telefonate angesprochen
und erhielten im Rahmen der Initiative
Unterrichtsmaterialien zum Thema Nicht-
rauchen. Jeweils circa 13.000 Schiler/in-
nen beteiligten sich an den Wettbewerben
und Partys und etwa 24.000 Eltern wur-
den durch Kurzinterventionen erreicht.

enthalt weitere Informati-
onen und Unterlagen zu der erfolgreichen
Initiative.

Foto: Klaus Ranger
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Die neue Initiative

Durch eine aktuelle Initiative des Fonds Gesundes Osterreich
sollen die Ernahrungsweisen von Kindern zwischen vier
und zehn Jahren verbessert werden.

icht weniger als circa 30 Prozent
N der acht- und neunjahrigen Buben

in Osterreich sind (ibergewichtig
oder adipds. Dasselbe trifft auch auf einen
hohen Anteil der gleichaltrigen Madchen
zu. In den ostlichen Bundeslandern uber-
schreiten circa 29 Prozent das Normalge-
wicht, in den westlichen circa 21 Prozent.
Das zeigt der Bericht der Childhood Obesi-
ty Surveillance Initiative fiir Osterreich aus
dem Jahr 2017. Dieser ungiinstige Trend
mit Folgen wie Diabetes, Bluthochdruck
und Herz-Kreislauferkrankungen setzt sich
im Erwachsenenalter fort. Deshalb soll so
friih wie méglich mit MaBnahmen begon-
nen werden, die langfristig ein gesundes
Korpergewicht férdern und erndhrungsas-
soziierte  Erkrankungen  zuriickdrangen.
Ebendies ist das Anliegen der Initiative
.Kinder essen gesund”.

Bestehende Aktivitaten biindeln

, Die Emnahrungsweisen von Kindern sollen
verbessert und die Ernahrungskompetenz
sowohl von Kindern, als auch von Eltern
und Padagog/innen gestarkt werden”,
erklart Rita Kichler, die als Gesundheitsre-
ferentin beim Fonds Gesundes Osterreich
fiir ,Kinder essen gesund” zustandig ist.
Die MaBnahme zur Gesundheitsférderung
wurde heuer gestartet und hat Kinder
zwischen vier und zehn Jahren und deren
Bezugspersonen als Zielgruppe, da jln-
gere Kinder bereits (iber die bundesweite
Initiative ,Richtig essen von Anfang an”
gut erreicht werden. Ein Ziel von ,Kinder
essen gesund” ist, die bestehenden Ak-
tivitéten fiir gesunde Erndhrung fir Kin-
dergarten- und Schulkinder auf lokaler
und regionaler Ebene zu blndeln und zu

verstarken. Dafir sollen unter anderem
jene qualitdtsgepriften Materialien — wie
Leitfaden und Handbiicher — gesammelt
werden, die schon vorhanden sind. Auf
einer eigenen Website sollen sie dann in
Form einer Toolbox allgemein zuganglich
gemacht werden. Zudem sollen Kurzfilme
das Bewusstsein fiir die groBe Bedeu-
tung ausgewogener Erndhrung flr Kinder
erhohen.

Praktische Erfahrungen durch

neue Projekte

Nicht zuletzt sollen durch zwei vom FGO
geforderte Projekte neue praktische Erfah-
rungen gemacht werden, wie die Ernah-
rung von Kindern im Setting Volksschule
verbessert werden kann. Dabei soll auf
dem Know-how aus bewahrten vom FGO
geforderten Projekten aufgebaut werden,

die etwa erfolgreich Wassertrinken sowie
Obst und Gemiise an Schulen gebracht
oder die Gemeinschaftsverpflequng fir
Schulkinder verbessert haben. Antrage
fir die beiden neuen Projekte kdnnen bis
22. August 2019 beim FGO eingereicht
werden. Unter

sind nahere
Informationen dazu nachzulesen.

Rita Kichler ist als
Gesundheitsreferentin
beim FGO fir die
Initiative , Kinder essen
gesund” zustandig.
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Wissen in die Praxis bringen

Herwig Ostermann, der Geschaftsfiihrer der Gesundheit Osterreich GmbH,
Uber den Dialog zwischen Wissenschaft und Politik und weshalb mehr Gesundheit
der Bevolkerung ressortubergreifender Kooperation bedarf.

Herr Geschaftsfithrer Ostermann,
was wissen wir dariiber, was uns
gesund erhalt?

Es gibt relativ vie-
le wissenschaftlich belegte Erkenntnisse
dazu, welcher Lebensstil gesund ist und
welche Umwelteinfliisse unserer Gesund-
heit schaden. Es ist klar, dass wir die
Lebensverhaltnisse so gestalten sollten,
dass sie die Gesundheit fordern und es
moglichst einfach ist, sich gesund zu ver-
halten. Beispiele daflir gibt es viele: Friihe
Hilfen fiir junge Eltern in schwierigen Le-
benssituationen, Schulbuffets mit gesun-
den Snacks, Betriebliche Gesundheitsfor-
derung und Verbesserung des sozialen
Zusammenhalts in der Nachbarschaft —
vor allem zur Férderung der Gesundheit
alterer Menschen. Und wenn wir Stadte
so bauen und planen, dass die Kinder
nicht mit dem Auto zur Schule gebracht
werden (mssen), dann haben wir schon
viel gewonnen.

In der Medizin wird durch
kontrollierte, randomisierte und
doppelblinde Studien wissen-
schaftliche Evidenz fiir die

Wirkung von Therapien geschaf-
fen. Ist das in ahnlicher Weise fiir
Gesundheitsforderung tiberhaupt
moglich und notwendig?

Evidenz kann auf unterschiedlichen We-
gen zustande kommen. Sie wird auch
in der Medizin nicht immer durch kon-
trollierte  Studien geschaffen, sondern
indem gezeigt wird, was sich bei der An-
wendung bewahrt hat. MaBnahmen zur

32

Gesundheitsforderung sollten ebenfalls
serios dokumentiert und evaluiert wer-
den. Weiters sollten wir Prioritaten setzen
und uns ansehen, wo mit den begrenz-
ten Mitteln, die zur Verfligung stehen,
der groBte Nutzen erzielt werden kann.
Das bedeutet, sich nach Themen, Regio-
nen und Zielgruppen die Frage zu stellen,
woftr, wo und bei wem der groBte Bedarf
besteht.

Wie gelingt es am besten,
wissenschaftliche Erkenntnisse

so an Entscheidungstrager/innen
zu vermitteln, dass sie auch in

die Praxis umgesetzt werden?

Der Dialog zwischen Wissenschaft und
Politik ist nicht einfach. Wissenschaftler
streben haufig danach, in ihren Arbeiten
moglichst klare und eindeutige Ergebnis-
se fur einen oftmals sehr eingeschrankten
Losungsraum zu erzielen. Politiker beno-
tigen Spielraum fiir ihre Entscheidungen
im gesellschaftlichen Kontext. Gegensei-
tiger Respekt ist die Voraussetzung, um
das gegenseitige Verstandnis zu verbes-
sern. Auf Seiten der Wissenschaft ware es
oft auch notwendig, den Elfenbeinturm

‘Wir sind
auf einem

HERWIG OSTERMANN,
GESCHAFTSFUHRER DER
GESUNDHEIT OSTERREICH GMBH

zu verlassen und die Ergebnisse wissen-
schaftlicher Arbeiten besser auf den Punkt
zu bringen, sodass sich daraus konkrete
Empfehlungen fir die Entscheidungstra-
ger/innen ableiten lassen. Das heift aber
auch, ein Stiick weit gesellschaftliche
Verantwortung zu tibernehmen.

Entscheidungen, die der
Bevélkerung mehr Gesundheit
bringen sollen, setzen oft die
Zusammenarbeit mehrerer Res-
sorts voraus. Wo steht Osterreich
bei der intersektoralen Kooperati-
on fiir Gesundheitsférderung?

Der 2012 vom Gesundheitsministeri-
um gestartete Prozess, zehn Gesund-
heitsziele fir Osterreich zu entwickeln,
hat viel in Gang gesetzt. Im Speziellen
wurden auch viele Kooperationen zwi-
schen einzelnen Ressorts wie Soziales,
Bildung, Umwelt, Infrastruktur und
Gesundheit angeregt. Wir sind auf
einem guten Weg und unsere Systeme
entwickeln sich weiter. Wichtig ist, dass
der Gesundheitssektor dabei nicht ver-
suchen sollte, das Ziel Gesundheit (iber
alle anderen zu stellen.

Foto: Sebastian Freiler
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Gut Informiert entscheiden

Gabriele Soyel, die Leiterin von Osterreichs Gesundheitsportal
gesundheit.gv.at, im Interview Uber gute Gesundheitsinformationen als
Grundlage fur ,gesunde” Entscheidungen.

Frau Soyel, was ist gute
Gesundheitsinformation?

Gute Gesundheitsin-
formation soll unabhéngig, verstandlich,
transparent und evidenzbasiert sein —
also auf Fakten beruhen, die durch wis-
senschaftliche Studien belegt sind. Fir
Osterreichs offentliches Gesundheitspor-
tal gesundheit.gv.at nutzen wir deshalb
die besten verfiigharen Quellen, wie etwa
Leitlinien von medizinischen Fachgesell-
schaften, und geben den jeweils aktuells-
ten Stand der medizinischen Forschung
wieder. Das soll in einer einfachen Spra-
che geschehen, weshalb wir Fachbegriffe
leicht verstandlich erkldren. Auf unserer
Website werden die Methoden und stren-
gen Qualitatskriterien fir unsere Arbeit
im Einzelnen genau erklart. Fir die User
muss nachvollziehbar sein, wie die Inhal-
te entstanden sind. Vor allem ist mir auch
sehr wichtig, dass gute Gesundheits-
information im Alltag Nutzen bringt und
anwendbar sein muss.

Was heiBt das in der Praxis?

Osterreichs offentliches Gesundheitspor-
tal soll Servicecharakter haben. Deshalb
beschreiben wir zum Beispiel nicht nur,
was gesunde Erndhrung ausmacht, son-
dern bieten auch gesunde Rezepte an, die
ohne groBen Aufwand beim Einkaufen
und Kochen gelingen. Daten und Fakten
zu Krankheiten verbinden wir mit Tipps,
was man tun und an wen man sich wen-
den kann, falls man tatsachlich davon be-
troffen sein sollte. AuBerdem informieren
wir im Bereich ,Diagnose & Labor” (iber

einzelne Untersuchungen, deren Ablauf
und vorbereitende MaBnahmen dazu und
geben Erklarungen zu den Ergebnissen
von Laborbefunden.

Ist Gesundheitsforderung ein
Inhalt, der bei den Nutzerinnen
und Nutzern von gesundheit.gv.at
Interesse weckt?
Gesundheitsforderung ist sogar unser
Topthema. Die aktuellste Auswertung un-
serer Userzahlen zeigt, dass es 2018 rund
3,8 Millionen Zugriffe auf den Bereich
,Gesund leben” gab. Innerhalb dieser
Rubrik wurde das Thema ,Ermahrung”
mit Abstand am haufigsten aufgerufen,
gefolgt von den Themen ,Gesundheits-
vorsorge” und ,Eltern und Kind". Der
Bereich ,Krankheiten” erzielte im Ver-
gleich dazu rund 3,3 Millionen Zugriffe
und , Diagnose und Labor” rund 3,2 Mil-
lionen. Wir freuen uns auch sehr, dass die
Gesamtzahl unserer User seit dem Start
2010 kontinuierlich gestiegen ist: von
rund 140.000 im ersten Jahr auf rund 6,5
Millionen 2018.

Was ist die wichtigste

Funktion von Osterreichs
offentlichem Gesundheitsportal?
Wir wollen die Gesundheitskompetenz
der Biirgerinnen und Birger starken und
bieten daflir unabhangige, qualitatsge-
sicherte und serviceorientierte Informa-
tionen zu allen wichtigen Gesundheits-
themen an. Diese konnen auch eine
Grundlage dafiir sein, fiir sich und sein Le-
ben leichter ,gesunde” Entscheidungen

treffen zu konnen und somit zu mehr
Gesundheit der Menschen in Osterreich
beitragen.

Gute Gesundhelts-
Information
soll

und
sein.”

GABRIELE SOYEL,
CHEFREDAKTEURIN VON GESUNDHEIT.GV.AT

ZUR PERSON

Gabriele Soyel war Chefin vom Dienst
der medizinischen Wochenzeitung
Arzte Woche" sowie von ,News Leben”
und Chefredakteurin von , Netdoktor.at”.
Ab 2009 hat sie die Aufgabe ibernommen

, Osterreichs
offentliches Gesundheitsportal aufzubauen,
dessen Chefredakteurin sie seit damals ist.
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ES gibt keine gesund-
heltsfernen Schichten

Sozio-0konomisch Benachteiligte haben schlechtere Gesundheitschancen.
Beteiligung der Betroffenen und echtes Interesse sind die Voraussetzung, um
diese Zielgruppe durch Gesundheitsforderung besser zu erreichen.

Prozent der Oster-

reichischen  Bevdl-

kerung oder rund

1,240.000  Men-

schen sind armuts-
geféhrdet. Weitere 2,8 Prozent oder
243.000 Menschen leben in ,manifes-
ter Armut”. Sie kdnnen sich wesentliche
Giter des alltaglichen Lebens wie eine
Waschmaschine oder ein Handy nicht
leisten. Sie kénnen ihre Wohnung nicht
angemessen warm halten oder haben
kein Geld fiir unerwartete Reparaturen.
Eine Sonderauswertung der EU-Sozialstu-
die SILC (Community Statistics on Income
and Living Conditions) durch die Statistik
Austria hat Anfang des Jahres gezeigt,
dass armutsgefahrdete Manner um vier
Jahre frilher sterben. Bei Frauen sinkt
die Lebenserwartung im Vergleich zum

Martin Schenk:
,Es ist kein Natur-
gesetz, dass arme
Menschen nur
schwer in gesund-
heitsforderliche
MaBnahmen
miteinbezogen
werden konnen.”
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Durchschnitt der weiblichen Bevélkerung
um eineinhalb Jahre. Und bei manifest ar-
men Frauen verkirzt sich die Lebenszeit
um vier, bei manifest armen Mannern um
elf Jahre.

Dass sozio-0konomisch benachteiligte
Menschen eine geringere Lebenserwar-
tung haben, ist Fachleuten Iangst bekannt
und ebenso, dass sie oft in Verhaltnissen
leben miissen, die krank machen, wie et-
wa in schimmligen Wohnungen. Zudem
weisen sie im Durchschnitt ein ungtinsti-
geres Gesundheitsverhalten auf —sind al-
so zum Beispiel seltener kérperlich aktiv,
verzehren weniger Obst und Gemuse und
rauchen haufiger. Gleichzeitig ist auch
belegt, dass gerade diese Gruppe kaum
durch gesundheitsforderliche Angebo-
te erreicht wird, denn diese werden vor
allem von Angehérigen besser gestellter
sozialer Schichten vergleichsweise haufig
genutzt. Wo sollte also am besten ange-
setzt werden, damit Gesundheitsforde-
rung jene erreicht, die am meisten davon
profitieren konnten?

Kein Naturgesetz

,Es ist kein Naturgesetz, dass gerade
armutsgefahrdete und manifest arme
Menschen nur schwer in gesundheits-
forderliche MaBnahmen miteinbezogen
werden konnen”, betont Martin Schenk,
Sozialexperte, stellvertretender Direktor

der Diakonie Osterreich und Mitbegriin-
der der Armutskonferenz. Die Vorausset-
zung, um sozio-6konomisch benachtei-
ligte Menschen besser miteinzubeziehen
sei, sich tatsachlich auf ihren Alltag ein-
zulassen und sie in ihrer Lebenswelt an-
zusprechen. Martin Schenk: , Wir missen
dort sein, wo Menschen leben, lieben,
wohnen und arbeiten. Wenn man die
Funktion von Verhalten in den jeweiligen
sozialen Verhaltnissen versteht, dann
kann Gesundheitsforderung wirken.”

,Es mag zutreffend sein, dass sozial be-
nachteiligte Menschen schwieriger flir
gesundheitsforderliche ~ Aktivitdten zu
gewinnen sind, weil sie in ihrem Leben
schon viele Enttauschungen erlebt haben.
Doch es ist nicht so, dass sie sich prinzipi-
ell weniger fiir ihre Gesundheit interessie-
ren wirden, denn es gibt keine ,gesund-
heitsfernen Schichten'”, sagt auch Stefan
Brdunling von der Arbeitsgemeinschaft
fir Gesundheitsforderung ~ Gesundheit
Berlin-Brandenburg, der Koordinator des
Kooperationsverbundes Gesundheitliche
Chancengleichheit in Deutschland. Um
diese Zielgruppe zu erreichen, sei es des-
halb notwendig dorthin zu gehen, wo sich
diese aufhalte, zum Beispiel in Stadtteil-
zentren, Familienzentren und Frauenzen-
tren oder in Jobcenter, um Arbeitslosen
gesundheitsforderliche MaBnahmen vor-
zustellen. AuBerdem missten vielfaltige
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Wege der Ansprache genutzt werden,
denn ein Flyer oder ein Plakat allein reiche
nicht aus. Stefan Braunling: , Wir missen
uns auch personlich an die Betroffenen
wenden und Peers, also Angehdrige der
Zielgruppe, sollten bei der Planung und
Umsetzung der gesundheitsforderlichen
MaBnahmen mitwirken."

Simone Meid/ist bei AVOS Prévention und
Gesundheitsforderung Salzburg flir Ge-
sundheitsforderung flir soziodkonomisch
benachteiligte Menschen zustandig. Sie
arbeitet derzeit an einem Projekt zur Ge-
sundheitsforderung fiir die Insassen der
Justizanstalt Salzburg Puch und hat unter
anderem bei dem vom Fonds Gesundes
Osterreich geforderten Projekt , Gesund-
heit fiir alle” zahlreiche Erfahrungen mit
gesundheitsforderlichen ~ MaBnahmen
fir Langzeitarbeitslose, Menschen mit
Migrationshintergrund, Fliichtlinge, Ob-
dachlose und chronisch seelisch Erkrankte
gesammelt. AuBerdem flihrt AVOS spezi-
ell in jenen Stadtteilen von Salzburg ge-
sundheitsférderliche MaBnahmen durch,
in denen der Anteil sozio-6konomisch be-
nachteiligter Bewohner/innen relativ hoch
ist, wie etwa Lehen oder Salzburg Sid.

Die Angebote bei dem Projekt ,Gesunde
Stadtteile” werden gemeinsam mit den
Kooperationspartnern vor Ort, meist Be-
wohnerservicestellen, konzipiert. Sie rei-
chen von Sesselgymnastik (iber Qi Gong
und Kreativtrainings bis zu Workshops zu
Themen der Gesundheitsforderung.

Ehrliches Interesse ist am
wichtigsten

,Die Vernetzung mit sozialen Einrichtun-
gen und deren Mitarbeitenden ist eine
gute Basis, um Gesundheitsférderung zu
sozial Benachteiligten zu bringen”, be-
richtet Simone Meid| aus ihrer Arbeit und

erganzt, dass AVOS Salzburg dafiir unter
anderem mit dem Bewdhrungshilfe-Ver-
ein NEUSTART, dem Diakoniewerk, der
Caritas und pro mente, der Hilfsorgani-
sation flir psychisch Kranke kooperiere.
Am wichtigsten sei es jedoch, mit den
Betroffenen persénlich zu sprechen, sie
nach ihren Bedurfnissen zu fragen und
ihnen auf Augenhdhe zu begegnen, be-
tont die Fachfrau aus Salzburg: , Ehrliches
Interesse an anderen Lebenswelten ist die
wichtigste Voraussetzung bei der Arbeit
zur Gesundheitsforderung fir sozial be-
nachteiligte Menschen.”

Ungleichheit wird durch den ,Digital Gap" verstarkt

Wer sich Uber das Web zu Gesundheitsthemen
informiert, fUhlt sich wissenschaftlichen Studien
zufolge auch bei seinen gesundheitsbezogenen
Entscheidungen sicherer und selbstwirksamer
und erlebt Gesprache mit der Arztin oder dem
Arzt als Zzielflihrender. Gleichzeitig ist bekannt,
dass nur 75 Prozent der Menschen mit niedrigem
Bildungs- und Einkommensniveau online zu Ge-
sundheitsthemen recherchieren. Unter Menschen

mit hohem Bildungs- und Einkommensniveau ist
dieser Anteil mit 87 Prozent wesentlich héher.
,Daher ist davon auszugehen, dass dieser ,Digi-
tal Gap' die bereits bestehende gesundheitliche
Ungleichheit zwischen &rmeren und reicheren
Schichten der Bevdlkerung weiter vergroBert”,
meint Christoph Dockweiler, der Leiter des Centre
for ePublic Health Research der School of Public
Health der Universitét Bielefeld in Deutschland.
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Gesunde Arbel
hat Zukunft

Der rasche Wandel der Arbeitswelt durch neue
Technologien beeinflusst auch, wo und wie wir
arbeiten, kommunizieren und kooperieren.

Das stellt die Betriebliche Gesundheitsforderung
vor neue Herausforderungen. rexr. oemvar scrose

ir leben in einer Zeit raschen
Wandels. Globalisierung, Digi-
talisierung und der demografi-

sche Wandel verdndern unser Leben und
unsere Arbeitsbedingungen. Der aktuelle
,Beschaftigungsausblick 2019" der Or-
ganisation fur wirtschaftliche Zusammen-
arbeit und Entwicklung (OECD) befasst
sich deshalb damit, wie die ,Zukunft der
Arbeit” aussehen konnte. Er geht davon
aus, dass in den OECD-Landern ,in den
nachsten 15 bis 20 Jahren 14 Prozent
der aktuellen Arbeitsplatze aufgrund von
Automatisierung verschwinden werden.
Weitere 32 Prozent diirften sich radikal
verandern”. Fiir Osterreich wird ange-
nommen, dass rund 17 Prozent der Ar-
beitsplatze wegfallen werden, und rund
30 Prozent werden sich voraussichtlich
wesentlich verandern.

Das rufe verstandlicherweise ,Zu-
kunftsangste” hervor, heiBt es in dem
OECD-Dokument, in dem andererseits vor
allem auch die Chancen betont werden,
die sich durch Roboter, kiinstliche Intel-
ligenz und andere neue Technologien er-
geben kénnten. Langweilige oder gefahr-
liche Tatigkeiten wirden automatisiert,
Gesundheits- und Sicherheitsrisiken ver-
ringert und die Produktivitat gesteigert.
Wo alte Arbeitsplatze nicht mehr benétigt
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wirden, konnten neue entstehen. Inwie-
weit diese Potenziale genutzt wirden
und die Zukunft der Arbeit zum Wohle
aller gestaltet werde, hange ,zu einem
groBen Teil von den Politikentscheidun-
gen der Lander ab”, meint Angel Gurria,
der Generalsekretar der OECD.

Neue Herausforderungen

Was bedeuten diese Entwicklungen fiir
die Betriebliche Gesundheitsforderung
(BGF)? ,Die Veranderungen der Arbeits-
welt bringen auch fir die Betriebliche
Gesundheitsforderung groBe neue Her-
ausforderungen mit sich”, sagt der Or-
ganisationsberater Christian Scharinger.
Um diesen gerecht zu werden, musse die
BGF selbst verstarkt digitalisiert werden
und ihre Inhalte zum Beispiel auch tber
Apps oder Handy- und Computerspiele
vermitteln. Nur so konnten auch jlingere
Zielgruppen erreicht werden, meint der
BGF-Experte und erganzt: ,Gleichzeitig
wird persénliche Kommunikation nach
wie vor hohen Stellenwert haben und
die standardisierte Vorgangsweise der
BGF sollte beibehalten werden — von der
Ist-Analyse dber Planung und Umsetzung
bis zur Auswertung von Projekten.”

Von zentraler Bedeutung sei es auch,
die so genannte ,vierte industrielle

vomn FGO geforderte
Projekte befassen

sich heuer damit, wie
die

durch Betriebliche
Gesundheitsforderung
moglichst gesund
gestaltet werden kann.

Revolution” oder auch ,Arbeit 4.0"
nicht allein auf deren technische Aspekte
zu reduzieren. , Die technologischen Ver-
anderungen wirken sich unter anderem
auch darauf aus, wie die Arbeitsablaufe
und die Kooperation in Teams organi-
siert sind und an welchen Orten und in
welcher Umgebung wir arbeiten”, erklart
Christian Scharinger und betont: ,Heute
konnen wir jederzeit und tiberall arbeiten
und dadurch konnen die Grenzen zwi-
schen Beruf und Privatleben verschwim-
men. Das macht es in vielen Fallen not-
wendig, diese standig neu zu definieren
und zu verhandeln.”

Unterschiede nach Branchen
Zu den Sektoren mit einer hohen
Wahrscheinlichkeit flir den Abbau von
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Arbeitsplatzen zahlen laut dem OECD-Be-
richt vor allem das verarbeitende Gewer-
be und viele Dienstleistungsbranchen,
wie etwa Banken und Versicherungen.
Im Gesundheits- und Bildungswesen und
dem offentlichen Sektor sei die Tendenz
zu Automatisierungen hingegen relativ
gering. Als gesichert gilt, dass lebens-
langes Lernen in Zukunft noch hohere
Bedeutung bekommen wird. Denn neue
Qualifikationen werden nicht nur not-
wendig sein, um neue Berufe austiben zu
konnen, sondern auch um veranderten
Anforderungen im angestammten Beruf
gerecht zu werden.

Die OECD-Expert/innen fordern deshalb,
dass Weiterbildungsangebote  kiinftig
besser auf jene benachteiligten Gruppen
ausgerichtet werden sollen, die bislang
einen relativ schlechten Zugang dazu
haben. Das sind vor allem gering Quali-
fizierte, Selbstandige sowie generell die
Beschéftigten aus den Branchen mit ho-
hem Automatisierungsrisiko. So hatten
etwa gering qualifizierte Arbeitskrafte
den héchsten Bedarf an Weiterbildung,
da ihre Arbeitpldtze am starksten bedroht
sind. Sie nehmen aber nur zur rund 20
Prozent an WeiterbildungsmaBnahmen
teil. Bei hoch qualifizierten Arbeitskraften
betragt dieser Anteil hingegen rund 60
Prozent. Laut der Organisation flr wirt-
schaftliche Zusammenarbeit und Entwick-
lung seien zukiinftig zudem neue Formen
des sozialen Schutzes notwendig, denn
die wachsende Gruppe der so genann-
ten ,atypisch Beschaftigten” verflige im
Vergleich zu unbefristet Angestellten in
zu geringem MaBe dariber. Neben Selb-
standigen gehéren ihr auch Teilzeitkrafte
an und so genannte ,Plattformarbeiter/
innen”, deren Arbeitskraft von Unterneh-
men befristet genutzt wird, um Auftrags-
spitzen abzudecken.

Ein ressortiibergreifender

Ansatz ist notwendig

Wie die tief greifenden Verdnderungen
der Arbeitswelt durch Digitalisierung
und Automatisierung sozial vertraglich
und damit auch gesundheitsforderlich
erfolgen kdnnen, ist also mit vielfaltigen

Fragen und Aspekten verbunden, die
einen ressortlbergreifenden Ansatz not-
wendig machen. Was das ganz konkret
fir BGF in einzelnen Unternehmen be-
deutet, soll im Rahmen eines ,Projekt-
calls” des Fonds Gesundes Osterreich
(FGO) festgestellt werden. Bei diesem
hat der FGO im Vorjahr Unternehmen
dazu aufgefordert, Projekte zum Thema
,Betriebliche Gesundheitsférderung in
der Arbeitswelt 4.0" einzureichen. 20
Projekte werden nun fir die Umsetzung
2019 gefordert.

,Die Veranderungen der Arbeitswelt
durch digitale Technologien machen
groBe neue Ressourcen verfiighar, kén-
nen aber auch zu neuen Belastungen
fihren. Wie Erstere geférdert werden
und wie sich Letztere gezielt reduzieren
lassen —insbesondere bei benachteiligten

Zielgruppen —, soll heuer im Rahmen
der vom FGO geforderten Projekte er-
probt und festgestellt werden”, erklart
Gert Lang, Referent fiir BGF beim Fonds
Gesundes Osterreich. Das Spektrum
der Branchen, die vom FGO geforderte
Projekte flir BGF in der Arbeitswelt 4.0
durchfiihren, reicht von mobiler Pflege
und Kinderbetreuung iber Forschungs-
und IT-Firmen bis zu einem Erzeuger von
Fenstern und Tiren und einem groBen
Reinigungsunternehmen. Die wichtigsten
praktischen Erkenntnisse werden in Form
eines  Handbuches  zusammengefasst
werden. ,BGF in der Arbeitswelt 4.0" ist
zudem auch 2019 ein Schwerpunkt der
Projektforderung durch den FGO. Weitere
Informationen dazu sind unter

nachzulesen.

,Die Veranderungen der
Arbeitswelt bringen auch fur
die Betriebliche Gesundheits-

Forderung

mit sich.”

CHRISTIAN SCHARINGER, ORGANISATIONSBERATER
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Wir konnen nicht mehr
offline gehen

Der Neurobiologe, Mediziner und Experte fur Betriebliches Gesundheitsmanagement
Bernd Hufnagl, Uber die Auswirkungen der Digitalisierung auf die Arbeitswelt.

Herr Doktor Hufnagl, wie
wirkt sich die Digitalisierung
auf Unternehmen und deren
Mitarbeitende aus?

Die Digitalisierung hat
vielfaltige Auswirkungen. Allgemein Iasst
sich sagen, dass sie die Kommunikations-
und Arbeitsprozesse beschleunigt. Auf
individueller Ebene fiihrt sie dazu, dass wir
immer oberflachlicher, ungeduldiger und
gestresster werden. Heute ist es méglich,
jederzeit und iiberall zu arbeiten. Viele
Menschen tun das auch, schreiben ihre
Uberstunden schon gar nicht mehr auf
und beuten sich selbst aus. Gleichzeitig
nimmt unsere Fahigkeit ab, eine Auszeit
zu nehmen. Wir kénnen gewisserma3en
auch dann nicht mehr offline gehen, wenn
der Computer und das Smartphone einmal
ausgeschaltet sind.

Was sind die Folgen?
Wer nicht abschalten kann, kann sich

nicht ausreichend erholen, und wir haben
uns offenbar schon so stark an das ewige
Tun und den Zwang zur Selbstoptimie-
rung gewdhnt, dass das auf immer mehr
Menschen zutrifft. Aus der Himnforschung
wissen wir jedoch, dass es fiir uns notwen-
dig ist, uns auch manchmal zu langweilen
oder Tagtraumen nachzuhangen. Das Him
befindet sich dann im so genannten , De-
fault Mode”, dem Ruhezustand. Dieser
ist die Voraussetzung flir kreative Prozes-
se und dafir, Abstand zu gewinnen und
uns selbst aus einer AuBenperspektive zu
betrachten. Wir kénnen uns dann zum
Beispiel die Frage stellen: ,Was mache
ich da eigentlich und welchen Sinn hat
das?”. — Die Digitalisierung ist in dieser
Hinsicht Gift fiir uns, und die Rate psychi-
scher Erkrankungen hat in den vergange-
nen Jahren zugenommen. Nach meiner
Einschdtzung steht das in einem Zusam-
menhang mit der Digitalisierung und der
damit verbundenen Beschleunigung un-
seres Alltags, sowohl im Berufsleben, als
auch im Privaten.

Viele konnen nicht mehr

— selbst wenn

Computer und Smartphone
einmal ausgeschaltet sind.”

BERND HUFNAGL, NEUROBIOLOGE, MEDIZINER UND EXPERTE
FUR BETRIEBLICHES GESUNDHEITSMANAGEMENT
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Welche Gegenstrategien bietet
betriebliches Gesundheits-
management?

Auf der Ebene des Systems geht es zum
Beispiel darum, dass Teams Spielregeln
erarbeiten, wie sie digital und personlich
miteinander kommunizieren. Es kann also
etwa vereinbart werden, sich nicht standig
gegenseitig bei der Arbeit zu unterbrechen.
Oder es kann in einem Unternehmen ent-
schieden werden, eine handyfreie Mittags-
pause einzufiihren. Auf individueller Ebene
wollen wir dem Einzelnen seine Eigenver-
antwortung bewusst machen und seine
Selbstwirksamkeitserwartung fordern. Da-
mit wird beschrieben, inwieweit jemand
davon Uberzeugt ist, auch schwierige Situa-
tionen und Herausforderungen aus eigener
Kraft erfolgreich bewaltigen zu kénnen.

Ist das Ziel, die Selbstwirksam-
keitserwartung verbessern zu
wollen, nicht zu hoch gesteckt?
Uberhaupt nicht. Wenn sich Menschen
als Betroffene erleben, dann sind sie auch
offen dafir, das durch besseres Selbst-
management zu verbessern. Das kann
zum Beispiel bedeuten, fir sich selbst
festzulegen, wann und wie oft E-Mails
aufgerufen und bearbeitet werden. Oder
es kann jemand beschlieBen, die Benach-
richtigungen (iber neue Nachrichten flir
alle digitalen Endgerate abzuschalten.
Die Notwendigkeit alles sofort erledigen
und beantworten zu mussen, wird oft
weit Uberschatzt.

Foto: Benefit GmbH
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SELBSTHILFE

Das Internet Ist keine
Konkurrenz

Eine grof3e Studie in Deutschland zeigt, warum Menschen eine Selbsthilfegruppe
besuchen und welche positiven Wirkungen das hat. Sie belegt auch, dass die
Mitgliederzahlen trotz Internet konstant bleiben oder steigen. rexr. oemvar schoset

n Deutschland gibt es rund 300 Selbst-

hilfekontaktstellen und rund 100.000

Selbsthilfegruppen. Eine groB angelegte
Studie hat sich zwischen 2012 und 2018
damit befasst, was die Menschen bewegt,
eine Selbsthilfegruppe zu besuchen und
was andere mit derselben Erkrankung da-
von abhalt. Die Wirkung, die Angebote
und die Aufgaben von Selbsthilfegruppen
wurden ebenfalls erforscht.

. Typische Mitglieder” von Selbsthilfe-
gruppen sind laut der Erhebung mit 5.000
Befragten sozial engagiert und offen und
sie gehen davon aus, etwas fiir ihre Ge-
sundheit tun zu kdnnen — auch oder ge-
rade, wenn diese schon eingeschrankt ist.
Haufige Motive keine Selbsthilfegruppe
aufzusuchen sind etwa: ,Ich habe genug
andere Menschen zum Reden” oder: ,Ich
w(rde mich in einer Selbsthilfegruppe un-
wohl fiihlen”.

Gemeinschaft und mehr Wissen

Die Wirkung von Selbsthilfegruppen geht
freilich weit tiber die regelmaBigen Tref-
fen hinaus. Gemeinschaft, gegenseitiges
Verstandnis, mehr Wissen (iber Patien-
tenrechte und die jeweilige Krankheit
sowie bessere Mdglichkeiten damit um-
zugehen sind nur einige der zahlreichen
Effekte. Auch das hat die Studie , Selbst-
HiLfe in Deutschland” oder kurz ,SHILD"
ergeben. Samtliche Fragen daflir wurden
von den Forscher/innen gemeinsam mit
Vertreter/innen der Selbsthilfe erarbeitet.

Durch die Beteiligungsverordnung von
2004 haben Patient/innen in Deutsch-
land mehr Rechte bekommen. ,Das
ist natlirlich grundsatzlich sehr positiv,
erfordert aber auch die Teilnahme an
zahlreichen Gremien und stellt die Lei-
ter von Selbsthilfeorganisationen vor
neue, arbeitsintensive Aufgaben, die viel
Energie kosten”, sagt Christopher Kofahl,
stellvertretender Direktor des Instituts flr
Medizinische Soziologie am Universitats-
klinikum Hamburg-Eppendorf und Leiter
der SHILD-Studie, Uber die im Internet un-
ter www.uke.de/shild informiert wird.
Er fordert: , Die Selbsthilfe sollte deshalb
entsprechende Ressourcen zur Verfiigung
gestellt bekommen.”

Kein Mitgliederschwund

Die Neuen Medien haben wie in der Ge-
sellschaft insgesamt natiirlich auch in
der Selbsthilfe wachsende Bedeutung.
98 Prozent der Selbsthilfeorganisationen
haben zumindest eine eigene Website
und rund die Halfte macht interaktive
Angebote — zum Beispiel durch On-
line-Foren oder Chatrooms. Ist die elek-
tronische Kommunikation eine Erganzung
oder eine Konkurrenz zu personlichen

Selbsthilfe-Treffen? ,Das wurde in der
SHILD-Studie nicht direkt erforscht. Doch
wir haben herausgefunden, dass die Mit-
gliederzahlen in den vergangenen Jahren
jedenfalls nicht zuriickgegangen sind”,
sagt Christopher Kofahl.

Nur eine von zehn Selbsthilfegruppen
berichtete, dass die Mitgliederzahl in den
vergangenen zwei Jahren gesunken sein.
Bei drei von zehn ist sie konstant geblie-
ben und bei sechs von zehn Selbsthilfe-
gruppen sogar gestiegen. Die Altersstruk-
tur hat sich jedoch stark verandert. ,Im
Vergleich zum Stand vor zehn Jahren hat
sich das Durchschnittsalter der Mitglieder
von Selbsthilfegruppen um fiinf Jahre er-
hoht”, sagt Christopher Kofahl.

Christopher Kofahl:
..Das Durchschnittsalter
der Mitglieder von
Selbsthilfegruppen hat
sich in den vergange-
nen zehn Jahren um
finf Jahre erhoht.”
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REGIONALE ADRESSEN AUF EINEN BLICK

BURGENLAND
Burgenlandischer
Landesverband

der Selbsthilfegruppen
c/o Technologiezentrum
Eisenstadt Haus TechLab
Thomas A. Edison StraBe 2
7000 Eisenstadt

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

KARNTEN

Selbsthilfe Karnten -
Dachverband fiir Selbsthilfe-
organisationen im Sozial-
und Gesundheitsbereich,
Behindertenverbande 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. Polten, 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” >
,Sozialpsychisches
Kompetenzzentrum” >
,Beratungsangebote” >

. Selbsthilfegruppe-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 Siid
Emanuel von Hibler-StraBe 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 Dornbirn

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

WIEN
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
officec@medshz.org
www.medshz.org
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Aus helterem Himmel

Der Verein Epilepsie Interessensgemeinschaft Osterreich
setzt sich auf vielfaltige Weise dafur ein, die Lebensqualitat
von Epilepsiekranken zu verbessern.

heiterem Himmel, und mit ihm treten

viele Probleme und Fragen auf: zu
Hause ebenso wie in der Schule oder am
Arbeitsplatz.

Ein Epilepsie-Anfall kommt wie aus

Insgesamt erkranken weltweit etwa drei
bis finf Prozent der Bevélkerung im Laufe
ihres Lebens zumindest einmal an Epilep-
sie — meistens aber nur vorlbergehend.
Die Haufigkeit aktiver Epilepsien wird von
der Weltgesundheitsorganisation WHO
mit 0,83 Prozent angegeben. Betroffene
leiden nicht nur an den gesundheitlichen
Beeintrachtigungen, sondern oft auch
unter den falschen Annahmen, die zu
diesem hdufigen neurologischen Leiden
immer noch weit verbreitet sind. Auch
Peter Pless, seit 1996 Selbstbetroffener,
hat rund um seine Erkrankung zahlrei-
che schlechte Erfahrungen gemacht.
Das bewog ihn und seine Frau Elisabeth
gemeinsam mit anderen Betroffenen im
Jahr 2005 den Verein Epilepsie Interes-
sensgemeinschaft Osterreich (EPI IG O)
zu griinden, denn: ,Eine kompetente
Epilepsieberatung durch  Expert/innen,
professionelle Unterstlitzung, Infos zu
Therapie und rechtlichen Aspekten,...
hatten manches fiir uns erleichtert.”

Wider Unwissenheit und Vorurteile
Ebendas versucht der Verein nun fiir Be-
troffene zu leisten. Umfangreiche Auf-
kldrung ist ein wichtiger Eckpfeiler und
Peer-Beratung und Gruppentreffen mit
Erfahrungsaustausch stehen dabei im

TEXT: GABRIELE VASAK

-5%

der Bevolkerung
erkranken im Laufe
Inres Lebens
zumindest einmal
an Epilepsie.

Vordergrund. Das wird durch Veranstal-
tungen mit Vortragen sowie das Erstellen
und Verschicken von Infomaterialien er-
ganzt.

, Offentlichkeitsarbeit ist ein wichtiger
Baustein unserer Tatigkeit, denn um Un-
wissenheit und tief sitzende Vorurteile
gegenlber Epilepsiekranken abzubauen,
braucht es Sensibilisierungsprogramme
mit Aktionstagen, Medienberichte und
Infokarten, die auch junge Menschen an-
sprechen”, betont Elisabeth Pless.

Starke Interessensvertretung

Seit vielen Jahren ist die EPI1G O auch als
Interessensvertretung aktiv. Sie will lang-
fristig dazu beitragen, dass die Hiirden
und Probleme, mit denen Anfallskran-
ke konfrontiert sind, in der Gesellschaft
bekannt und gesetzlich beriicksichtigt

werden. Alle zwei Jahre wird ein Tag der
Epilepsie mit Vortragen und Informati-
onsmdglichkeiten in Wien veranstaltet,
der ebenso wie die Facebookseiten der
Epilepsie Interessensgemeinschaft Os-
terreich stets viel Interesse findet. 2010
wurde als Erganzung zur EPI 1G O das
Institut flir Epilepsie gegriindet, dessen
Geschaftsfiihrerin Elisabeth Pless ist, und
das professionelle Unterstiitzung durch
Epilepsiefachberater/innen  verfligbar
macht. In der naheren Zukunft wollen Pe-
ter und Elisabeth Pless den Schwerpunkt
Interessensvertretung weiter ausbauen. —
Und sie hoffen, dass die Lobby fiir epilep-
siekranke Menschen weiter wachst.

Elisabeth Pless:
, Offentlichkeits-
arbeit ist ein
wichtiger Baustein
unserer Tatigkeit.”

INFO & KONTAKT

Epilepsie Interessensgemeinschaft
Osterreich (EPI 1G 0)

Ansprechpersonen: Peter und Elisabeth Pless
Tel. 0664/16 17 815

office@epilepsie-ig.at

www.epilepsie-ig.at
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Die Angst

vor den anderen

Immer mehr Menschen leiden unter Sozialphobie.
Zwei Selbsthilfegruppen der Hilfseinrichtung pro mente Wien machen
differenzierte Angebote an Betroffene. rexr. casreie vasax

deren — ist in der Bevolkerung noch

nicht sehr bekannt, aber weit ver-
breitet. Nach Depressionen und Alkohol-
missbrauch ist sie die dritthaufigste Form
psychischer Beschwerden und die haufigs-
te aller Angsterkrankungen. Meist gibt es
ein traumatisierendes Erlebnis als Ausldser
und die Betroffenen entwickeln ein ver-
zerrtes Selbsthild, eine erhohte Selbstauf-
merksamkeit und eine niedrigere Toleranz-
schwelle in Bezug auf neue, unbekannte
Herausforderungen. Das kann bis zu dem

Sozialphobie — die Angst vor den an-

Silvia Ballauf:
,Die Betroffenen
kénnen in sozialen
Situationen oft nur
an Flucht denken.”

INFO & KONTAKT

SHG fiir Menschen mit Sozialphobie —
pro mente Wien

Griingasse 16,

1050 Wien

Ansprechperson: Silvia Ballauf

Tel. 01/513 15 30-333
silvia.ballauf@promente-wien.at
WWw.promente-wien.at
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Geflhl reichen, der Angst vollig ausgelie-
fert zu sein, und relativ haufig versuchen
die Erkrankten auch, sich mithilfe von Al-
kohol oder Beruhigungsmitteln selbst zu
Ltherapieren”. Im schlimmsten Fall wer-
den sie berufsunfahig und es kommt zu
vélliger Vereinsamung.

Fluchtgedanken

Die Wahrscheinlichkeit, eine Sozialphobie
zu entwickeln, liegt je nach Studie zwi-
schen 2,8 und 13,3 Prozent. ,Sehr viele
Menschen haben sich zu diesem Thema
bei uns gemeldet und tun es immer noch.
Das war auch der Anlass dafir, dass wir
im Jahr 2010 eine Selbsthilfegruppe fir
Menschen mit Sozialphobie gegriindet
und aufgrund des hohen Bedarfs 2018
eine zweite Gruppe eréffnet haben”, be-
richtet Silvia Ballauf von pro mente Wien,
weshalb diese Hilfsorganisation passende
Unterstlitzungsangebote geschaffen hat.
Die Expertin weiB, dass diese Menschen
Angst haben, vor anderen zu sprechen
oder zu essen, Uberhaupt Kontakt mit der
Umwelt zu haben, sich oft auch vor Tref-
fen flrchten und daher nicht hingehen:
. Die Betroffenen fiihlen sich blockiert und
kdnnen in sozialen Situationen oft nur
an Flucht denken, und was mitfihlende
Angehérige betrifft, so méchten sie zwar
helfen, kdnnen es aber nicht.”

Gemeinsamkeit leben
Ein wichtiges Ziel der Selbsthilfegruppe ist,

Gemeinsamkeit zu leben, sich offen tber
die quélenden Angste auszutauschen
und zu versuchen, sich gegenseitig zu
unterstiitzen und zusammen Lésungen zu
finden. Gemeinsam wird auch reflektiert,
wie man mit den als so schwierig emp-
fundenen gesellschaftlichen Situationen
umgehen und was dabei helfen konnte,
diese zu meistern. ,Das Angebot ist die
Gruppe, der Raum, die Bestandigkeit und
die Selbstbestimmtheit der Gestaltung der
Treffen, bei denen teilweise auch mithilfe
von Rollenspielen mit anderen Teilneh-
merinnen und Teilnehmemn soziale Kom-
petenz neu erlernt werden kann”, sagt
Silvia Ballauf.

Fiir Betroffene ist auch die Mdglichkeit
wichtig, sich unter www.promente-
wien.at/selbsthilfe/selbsthilfegrup-
pen zunachst Uber das Internet zu dem
Hilfsangebot zu informieren. Denn Men-
schen mit sozialen Angsten haben natur-
gemaB Scheu, zum Telefon zu greifen.
Was sich Silvia Ballauf im Sinne der an
Sozialphobie leidenden Menschen wiin-
schen wirde, waren etwa tagliche Be-
richte von guten Neuigkeiten statt standi-
ger Katastrophenberichterstattung. , Den
Betroffenen wiirde auch ein achtsamerer
gesellschaftlicher Umgang mit Natur, Tier
und Mensch und eine Riickkehr zu mehr
gemeinsamen Unternehmungen anstelle
digitaler Kommunikation per WhatsApp,
Facebook und Co helfen”, meint sie.

Foto: pro mente Wien
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STYRIA VITALIS

,DrauBensein tut gut” ist das
Motto eines vom Fonds Ge-
sundes Osterreich geforder-
ten Projekts, das Styria vita-
lis seit Janner 2019 in den vier
Gesunden Gemeinden llztal,
Raaba-Grambach, Stra in
Steiermark und Thannhausen
durchfiihrt. Es heift ,Get out”
und soll dafiir sorgen, dass
Kinder und Jugendliche mehr
Zeit im Freien verbringen. Da-
fiir gibt es viele gute Griinde:
Tageslicht fordert die Produk-
tion von Vitamin D. Die Wahr-
scheinlichkeit, kurzsichtig zu
werden, wird schon durch zu-
mindest eine Stunde pro Tag
im Freien halbiert, und wer
sich an der frischen Luft aus-
toben kann, verhalt sich weni-
ger aggressiv. AuBerdem for-

PRAXIS

Drauldensein tut gut

dert das Spielen in natiirlicher
Umgebung die Kreativitat und
umweltbewusstes Verhalten.

Bei dem Projekt konnen die
Kinder unter anderem mit ei-
ner Landschaftsarchitektin
Spielplatze, Schulhéfe, Wal-
der, Wiesen und Bachlau-
fe im Gemeindegebiet erkun-
den. Gemeinsam wird in der
Folge erarbeitet, was man ge-
stalterisch tun konnte, um das
Spielen im Freien an diesen
Platzen noch attraktiver zu

machen. Und die Mdglichkei-
ten sind vielféltig. GroBe Fla-
chen lassen sich etwa durch
Hlgel, Mulden, Baumstam-
me, Sand oder Biische und
Baume strukturieren. Kleine
Riickzugsnischen laden zum
Verstecken und Entdecken ein
und (Nasch-)Pflanzen machen
den Jahreskreislauf erlebbar.
In Schulhofen wiederum un-
terstitzt fixes, wetterfestes
Mobiliar, das nicht her- und
weggerdumt werden muss,

mit Sitz- und Stehmdglichkei-
ten fiir unterschiedliche Grup-
pengréBen das Lernen im Frei-
en. Die Pldane und Konzepte,
die bei dem Projekt entstehen,
sollen der Gemeindebevolke-
rung prasentiert und nach
Mdglichkeit auch umgesetzt
werden. Weitere Informatio-
nen sind unter styriavitalis.
at/entwicklung-innovati-
on/get-out nachzulesen.
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Bewegung im Alltag bringt bessere Gesundheit

AKTIVE MOBILITAT

Die Halfte aller Wege, die in Os-
terreich mit dem Auto gefahren
werden, sind kirzer als finf Ki-
lometer. Viele davon konnten
also auch zu FuB oder mit dem
Rad erledigt werden. Das ka-
me nicht nur der Umwelt zu-
gute. ,Wer seine alltaglichen
Wege aus eigener Muskelkraft
zuriicklegt— egal, ob per Pe-
des, auf dem Rad, dem Scoo-

— fordert dadurch zugleich
seine Gesundheit”, sagt Vere-
na Zeuschner, Gesundheitsre-

Osterreich (FGO). Der FGO hat
2019 den Forderschwerpunkt
,Aktive Mobilitdt — gesund un-

& CO im Alltag” eingerichtet.
Dabei sollen im Rahmen eines
Projektcalls in den drei Settings
Gemeinden und Stadte, Schu-
len und Kindergdrten sowie Be-
triebe jeweils mindestens zwei
geforderte Projekte durchge-
fihrt werden, die nachhaltig
zu aktiver Mobilitat beitragen.
Entsprechende Antrdge kénnen
bis spatestens 31. August ge-
stellt werden. Auf den Websi-
tes www.aktive-mobilitaet.
at und www.fgoe.org sind
alle Informationen zum Férder-

ter, Tretroller oder Skateboard  ferentin beim Fonds Gesundes  terwegs! Gehen, radeln, rollern  schwerpunkt abrufbar.
Gesunde Kindergarten Voll im Leben —voll im Ich

AVOS SALZBURG

Die Initiative , Gesunder Kinder-
garten” in Salzburg hat 2010 mit
einem Modellprojekt des Fonds
Gesundes Osterreich begonnen.
Unterstiitzt durch den Gesund-
heitsférderungsfonds Salzburg
begleitet sie nach wie vor Kin-
dergarten dber zwei bis drei Jah-
re hinweg auf deren Weg zu ge-
stinderen Lebenswelten —fiir die
Kinder, die Mitarbeitenden und
die Eltern. Der Pfarrkindergarten
Morzg in der Stadt Salzburg zahlt
zu den teilnehmenden Kinder-
garten und hat in diesem Rah-
men heuer den ,Lowenzahn”
als Leitthema gewahlt. Sechs

Wochen lang haben die Kinder
gesehen und getestet, wie viel-
faltig diese Heilpflanze ist, ge-
meinsam mit den Padagoginnen
Blatter und Knospen gesammelt
und daraus eine Suppe gekocht.
Zum Muttertag ist eine Salbe
hergestellt worden, die Kinder
haben einen Lippenbalsam fir
sich selbst produziert und fir die
Vater einen Lowenzahnhonig
zum Vatertag — ein gelungenes
Beispiel dafir, wie der ,Gesun-
de Kindergarten” in den Kinder-
gartenalltag eingebunden wird.
Von insgesamt 238 Kindergar-
ten in Stadt und Land Salzburg
sind bereits 65 an der von AVOS
Salzburg und der BVA umgesetz-
ten Initiative beteiligt.

Mit viel Leidenschaft besprechen die Schilerinnen und Schiiler der NMS St. Leonhard

bei Freistadt ihre Fotoarbeiten.

PROGES
OBEROSTERREICH

Der Stress in der Schule nimmt
zu, soziale Medien geben neue
Normen vor. Darum bietet
Proges Oberosterreich  seit
dem vergangenen Schuljahr
unterschiedliche,  modula-
re Programme an, die junge
Menschen starken und ihnen
helfen, mit den neuen Rahmen-
bedingungen gut umzugehen.
Neben inzwischen etablierten
Projektreihen erweitert speziell
fiir Schulen im Mhlviertel seit
Kurzem ein neues Format das
Angebot. ,Voll im Leben —voll
imIch” zeigt kreative Wege zur
Auseinandersetzung mit dem

Thema Gesundheit. Schiile-
rinnen und Schiiler zwischen
10 und 14 Jahren beschafti-
gen sich in Videos oder durch
Theaterarbeit damit oder sie
visualisieren durch Fotografi-
en, was Wohlbefinden fiir sie
bedeutet. Das Projekt soll sie
dabei unterstiitzen, selbst-
bestimmt Verantwortung fir
ihren Kérper und ihre Ge-
sundheit zu tibernehmen. Es
wurde bereits in den Neu-
en Mittelschulen in Bad Le-
onfelden, Freistadt, Haslach,
Ottensheim, Perg und St. Le-
onhard bei Freistadt umge-
setzt. Weitere Informationen
dazu sind auf der Website
www.proges.at/vollimle-
ben zu finden.

Fotos: Fotolia.com - Halfpoint, Fotolia.com - Irina Schmidt, Proges, Fotolia.com - Rido



Mobbing an Schulen reduzieren

PROJEKTCALL DES FGO

Die internationale  Studie
,Health Behaviour in School-
aged Children” (HBSC) zeigt,
dass Mobbing an Osterreichs
Schulen ein vergleichsweise
groBes Problem ist. Etwa 15
Prozent der Elf- bis 15-jahri-
gen Schilerinnen und Schiiler
geben an, dass sie im vergan-
genen Halbjahr 6fter als zwei
Mal im Monat Opfer von
Mobbing-Attacken wurden.
Der Durchschnitt in den rund
50 untersuchten Landern
betrdgt rund elf Prozent. Der
Fonds Gesundes Osterreich
(FGO) fiihrt deshalb einen
Projekt-Call  zum  Thema
,Psychosoziale  Gesundheit
und  (Cyber-)Mobbingpra-
vention an Schulen” durch.

Organisationen, die jeweils
mindestens 15 und maximal
25 Schulen durch professio-
nell begleitete, partizipative
MaBnahmen dabei unter-
stitzen wollen, das Wohl-
befinden der Schilerinnen

und Schiler zu fordern und
Mobbing in der realen und der
digitalen Welt zu reduzieren,
konnen entsprechende  For-
derantrage stellen. ,Unser Ziel
ist letztlich, die psychosoziale
Gesundheit aller Schiilerinnen

PRAXIS

und Schiler zu starken”, be-
tont  Gerlinde Rohrauer-Naf,
Gesundheitsreferentin -~ beim
FGO. Weitere Informationen
dazu finden sich unter: fgoe.
org/einreichtermine_und_
projekt-calls

EINLADUNG
OGE Jahrestagung 2019

Warum Erndhrungsfragen polarisieren -
Diskutieren Sie mit uns die Ursachen /
Wege zu mehr Ernahrungskompetenz und Bildung

Termin
14. & 15. November 2019

Veranstalter

Osterreichische Gesellschaft fir Ernghrung

Veranstaltungsort
Festsaal des Bundesamtsgebaudes
Radetzkystr. 2, 1030 Wien

Inhalte

Aktuelles aus Forschung und Wissenschaft * Darmmikrobiom — entscheidend fiir Gesundheit und Krankheit? - Lebensmittelallergien und Unver-
tréglichkeiten aus medizinischer Sicht * Neuroscience und Erndhrung * Erndhrung im Alter WCRF Report —Update zu 2018 *
Aktuelle Fragen der Lebensmittelsicherheit- und technologie: Front-of-Pack Labeling - Nutriscore, Glyphosat * Biodiversitat — Klimawandel —

kritisch diskutierte Lebensmittel

Herausforderung Erndhrungskommunikation und Bildung — Erndhrungstrends im Influencer Zeitalter - Virtual Communication *
Nudging — per Stups gesiinder? gut portionierte Wissenssnacks - praktisch und lebensnahe * Erndhrungsbildung als lebensbegleitender Prozess

Die Teilnehmer/innen/zahl ist beschréankt.
Information und Anmeldung: www.oege.at
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Die Freude am
Radfahren weltergeben

Radfahren zahlt zu den gesundesten Bewegungsformen — in der Freizeit
und ebenso am Weg zur Arbeit oder in die Schule. Ein Projekt in der Steiermark
hat 11 bis 15-Jahrigen gezeigt, dass es am Rad nie fad wird. rexr. oemar schoset

ir sind alle selbst begeisterte
Radlerinnen und Radler und
wollten das an Kinder und Ju-

gendliche  weitergeben”,  beschreibt
Projektleiter Roland Stuhlpfarrer von der
SPORTUNION Steiermark die Motivation
seines Teams von Trainerinnen und Trai-
nern fir das Projekt ,RADwerk...goes
school!”. Dieses wurde von Juni 2015 bis
Juni 2018 an 30 Klassen von sieben Schu-
len in Graz umgesetzt. Finf Gymnasien
waren ebenso dabei, wie zwei Neue Mit-
telschulen (NMS). Begeisterung fiirs Rad-
fahren war freilich nur einer der Griinde
das Projekt zu starten. Denn Erhebungen
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haben gezeigt, dass viele Kinder und Ju-
gendliche sportlich nicht aktiv sind und
das Rad auch nicht als Nahverkehrsmit-
tel nutzen. In Graz etwa fahren nur drei
Prozent der Kinder zwischen zehn und 14
Jahren mit dem Fahrrad zur Schule. Im
Durchschnitt legen in Osterreich elf Pro-
zent der Kinder dieser Altersgruppe ihren
Schulweg auf dem Fahrrad zurlick.

Drei Projektmodule

Das Projekt sollte dazu beitragen, das
zu verbessern. Es war in Form von drei
Modulen aufgebaut und begann mit ei-
nem Training der allgemeinen Fitness

im Turnunterricht. Ubungen fir bessere
Kérperstabilitat, Kraftigung und Balance
wurden mit den Schiler/innen ebenso
durchgeflihrt wie solche fiir Koordinati-
on und Reaktion. Zentrales Modul war
das Fahrtechnik-Training, bei dem das
Spektrum der Aufgaben fiir die Kinder
von leichten Gleichgewichtsiibungen bis
zum Befahren eines Parcours mit Wellen
und Wippen reicht. Dort wo das méglich
war, wurde mit den 15 Mountainbikes,
die im Projekt zur Verfigung standen,
auch das Fahren auf einer Wiese geiibt.
Fiir die guten und sehr guten Radfahre-
rinnen und Radfahrer unter den Kindern,
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waren ebenfalls passende Ubungen da-
bei und unter den Trainer/innen war auch
Markus Pekoll — mehrfacher osterreichi-
scher Staatsmeister und 2013 Europa-
meister im Downhill-Mountainbiking. Das
dritte Modul war dem Thema Sicherheit
gewidmet und dabei standen unter ande-
rem die Verkehrsregeln und Kartenkunde
auf dem Programm. Mitarbeiter/innen der
Grazer Forschungsgesellschaft Mobilitat
unternahmen mit den Schilerinnen und
Schiilern zudem einen Radausflug auf ei-
ner der Haupt-Radrouten zur jeweiligen
Schule, um gemeinsam zu erarbeiten,
was vor allem zu beachten ist.

Doch das war noch lange nicht alles. Trai-
ner/innen waren zu Vernetzungstreffen
und Workshops eingeladen, die Eltern zu
Elternabenden und flir Lehrer/innen, die
sich an den teilnehmenden Schulen als
,Radbeauftragte” zur Verflgung stell-
ten, gab es eine Ubungsleiteraushildung.
AuBerdem war das Projekt auf den Schul-
festen mehrerer Schulen prasent. An zwei
Schulen gab es eine Projektwoche, bei
der Radfahren auch in den Unterricht in
Fachern wie Biologie und Physik einge-
baut wurde. Beim ,RADwerk Impulstag”
an der Neuen Mittelschule Hasnerplatz
wurde ein ,Schrauberworkshop” an-
geboten, und die Schiler/innen lernten,
fachgerecht eine Kette zu 6len, einen Sat-
tel einzustellen oder einen , Patschen” zu
flicken.

Fast alle haben mitgemacht

,Das Projekt wurde von den Schiilerinnen
und Schiilern noch besser angenommen,
als wir uns das vorgestellt hatten”, freut
sich Roland Stuhlpfarrer. Selbst jene
Schilerinnen und Schiiler, die bei den
ersten Fahrtechnikeinheiten noch gelang-
weilt neben den anderen gestanden sei-
en, hatten sich in der zweiten oder dritten
Einheit meist an den Radfahr-Ubungen
beteiligt. Zum Erfolg hat auch die Koope-
ration mit ,Radio Igel” beigetragen, der
Schulradioplattform der Pddagogischen
Hochschule Steiermark, auf der Schiler
fir Schiler Radio machen. Radio Igel hat
immer wieder (iber das Projekt berichtet

und die Reportagen der jungen Journa-
listinnen und Journalisten sind bei den
beteiligten Klassen auf ebenso groBes
Interesse gestoBen wie der Blog und die
Foto- und Video-Galerie auf der Website
des Projektes, www.radwerk.org

Am Projekt RADwerk haben insgesamt
7 Schulen, 33 Lehrer/innen und 430 El-
tern teilgenommen. Vor allem konnten
aber auch 860 Schilerinnen und Schiler
erreicht werden. Der Evaluationsbericht
des Grazer Instituts fir Sozialforschung,
Marktforschung und Evaluation x-sample
belegt, dass diese das Projekt im Durch-
schnitt mit ,sehr gut” bewertet haben.
Der Anteil an Schiilerinnen und Schiilern,
die bei schonem Wetter taglich, mehrmals
pro Woche oder zumindest wochentlich
mit dem Rad zur Schule fahren, konnte
an den teilnehmenden Schulen von 28
Prozent auf 42 Prozent erhoht werden.

Da die Radbeauftragten ihre Tétigkeit an
den Schulen weiterfiihren, ist auch Nach-
haltigkeit des Projektes gewahrleistet,
und Uber den inzwischen gegriindeten
,Verein RADwerk” und die landesweite
Initiative ,Bewegungsland Steiermark”
der Breitensportverbande  Sportunion,
ASKO und ASVO wird das Know-how
aus dem Projekt bereits weiter genutzt.
Roland Stuhlpfarrer wirde sich jedoch
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winschen, dass auch an den Schulen
durch entsprechende institutionelle Part-
ner weiterhin zeitliche und finanzielle
Ressourcen fir das Radfahren mit den
Schiler/innen zur Verfiigung gestellt wer-
den: ,Die Nachfrage ist da — sowohl bei
den Schulen, die bereits bei dem Projekt
mitgemacht haben, als auch bei weite-
ren, die durch Mundpropaganda davon
gehdrt haben.”

INFO & KONTAKT

Projektleiter:

Roland Stuhlpfarrer

SPORTUNION Steiermark

Tel. 0316/32 44 30 73 oder

0676/82 14 16 58
roland.stuhlpfarrer@sportunion-steiermark.at

Zustandige Gesundheitsreferentin
beim FGO:

Verena Zeuschner

Tel. 01/895 04 00-730
verena.zeuschner@goeg.at

Kooperationen mit:
Forschungsgesellschaft Mobilitdt,
Pédagogische Hochschule Steiermark,
OAMTC und RadAktiv
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Einsatz Demenz

Wie man mit geringen Mitteln grolRe Effekte erzielen kann, zeigt ein
Projekt, das Polizistinnen und Polizisten fur den sensiblen
Umgang mit demenzkranken Menschen schult. rexr cassie e vasac

err G. leidet unter Demenz. Eines
Tages ging er in den Supermarkt,
um Butter zu kaufen. Als er nach
sehr langer Zeit zuriickkam, berichtete
er seiner Frau, dass er die Butter ,mitge-
nommen” habe, woraufhin er polizeilich
abgefiihrt worden sei. Der Fall wurde an
das zustandige Gericht weitergeleitet,
und in einem Gesprdch, das Frau G. mit
dem Richter suchte, sagte dieser ihr, dass
die Angelegenheit wegen Nichtigkeit ad
acta gelegt wirde. Allerdings — sollte
wieder etwas sein — so wiirde Herr G. voll
zur Verantwortung gezogen. Demenz sei
keine Rechtfertigung ...
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Wir alle sind zwar im Alltag immer wieder
mit dem Problem Demenz konfrontiert,
aber nur zu oft wissen wir nicht, wie wir
damit adaquat umgehen konnen — wir
nicht, Richterinnen und Richter nicht,
und Polizeibeamtinnen und -beamte
auch nicht. Gerade Letztere aber sind von
ihrem Berufsverstandnis her dazu ange-
halten, in jeder Situation mdglichst um-
gehend amtszuhandeln. Im Fall von Herrn
G. hat das leider eine Kette von negativen
Folgen nach sich gezogen.

E-Learning-Tool fiir die Polizei
Damit das in Zukunft nicht mehr so

haufig passiert, hat das Team rund um
die Universitatsprofessorin fiir Demenz-
forschung und wissenschaftliche Leiterin
der Osterreichischen MAS Alzheimer-
hilfe Stefanie Auer, ein beispielhaftes
Projekt entwickelt. ,Einsatz Demenz”,
das von Februar 2015 bis Janner 2016
als Projekt des Fonds Gesundes Oster-
reich (FGO) durchgefiihrt wurde, ist ein
E-Learning-Tool, das darauf abzielt, Poli-
zist/innen (iber die Krankheit Demenz zu
informieren und sie fiir einen sensiblen,
wertschdtzenden Umgang mit Betroffe-
nen und deren Angehdrigen zu schulen.
,Es ging und geht uns vor allem darum,
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Bewusstsein fir dieses groBe gesell-
schaftliche Problem zu schaffen und die
Beamt/innen dazu zu bringen, sich positiv
gegeniber dieser Gruppe von Menschen
aufzustellen”, sagt die Projektleiterin
Stefanie Auer.

Ein Schritt zuriick

Begonnen hat das Projekt mit Fokus-
gruppen, in denen Wissenschaftler/innen
gemeinsam mit praktisch tdtigen Polizist/
innen die wichtigsten Themen rund um
den Umgang mit Demenzbetroffenen im
Polizeialltag erarbeiteten und daraus ein
E-Learning-Tool entwickelten. In drei Mo-
dulen geht es darin um Grundlagen zur
Krankheit, Prinzipien der Kommunikation
mit Demenzbetroffenen und interaktiv zu
l6sende Situationsbeispiele, in denen der
Umgang mit Menschen mit Demenz ge-
libt werden kann. Dabei wird nach dem
so genannten Robi-Prinzip vorgegan-
gen. ,Das Prinzip geht davon aus, dass
Polizist/innen in bestimmten Situationen
einen Schritt zuriickgehen kénnen. Statt
sofort amtszuhandeln kénnen sie auch
zundchst beobachten, sich als Team orga-
nisieren und dann erst addquat einschrei-
ten”, erklart die Projektleiterin Auer.

Durchschlagender Erfolg

In das Tool flossen auch die Ergebnisse von
Fokusgruppen mit Betroffenen und Ange-
horigen zu ihrer Wahrnehmung der Polizei
ein. Die Sicherheitsakademie des Innen-
ministeriums in Wien hat es technisch
umgesetzt, und nach mehreren Korrektur-
schleifen konnte es in die E-Learning-Platt-
form des Innenministeriums implementiert
werden. ,Bis heute haben schon mehr
als 9.000 von insgesamt 23.000 Polizis-
tinnen und Polizisten in Osterreich diese
Online-Schulung  zum Thema Demenz
absolviert”, freut sich Stefanie Auer Uber
den durchschlagenden Erfolg. Sie berichtet
auch, dass im Zuge des Projekts ein von
der Donauuniversitdt Krems begleiteter
Zertifizierungsprozess ins Laufen kam.
Mittlerweile gibt es in ganz Osterreich
schon 150 zertifizierte ,demenzfreundli-
che” Polizeidienststellen, in denen min-
destens 70 Prozent der Beamt/innen die
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Die Projektleiterin Stefanie Auer mit Abteilungsinspektor Markus Kern von der Polizei Oberdsterreich

elektronische Weiterbildung gemacht und
sich mit Sozialeinrichtungen der Gegend
vernetzt haben. AuBerdem ist das Lern-
tool in die Ausbildung aller Polizeischiler/
innen integriert. Stefanie Auer will sich
auch intensiv darum bemiihen, weitere
Berufsgruppen des offentlichen Dienstes
in ahnlicher Weise in den Prozess der Be-
wusstseinsbildung aufzunehmen.

Nutzen fiir sehr viele

Kein Wunder, dass , Einsatz Demenz” mit
der Sozialmarie und dem E-Award 2019
ausgezeichnet wurde. Kein Wunder auch,
dass man im FGO sehr von dem Projekt
tiberzeugt ist: , Das Projekt nutzt sehr vie-
len Personen: Menschen, die von Demenz
betroffen sind, ihren Angehdrigen, aber
auch Polizist/innen. ,Einsatz Demenz'
verschafft allen mehr Sicherheit, und den
Erkrankten hilft es, ldnger ein selbstandi-
ges Leben zu fiihren”, sagt Rainer Christ,
der das Projekt beim FGO betreut hat,
und: , Die Schulungen sind ein Vorbild fiir
andere Berufsgruppen und erlauben es,
langfristige Effekte zu erzielen. Das Wis-
sen bleibt, und wenn Uber die Inhalte und
Erfahrungen gesprochen wird, dann kann
sich die Einstellung und der Umgang mit
Demenz gesamtgesellschaftlich  posi-
tiv entwickeln.” Lesen Sie zum Schluss

noch, was Abteilungsinspektor Michael
Gobold, der das E-Learning-Tool als ei-
ner der ersten Polizisten absolviert hat,
dazu sagt: ,Vor der Schulung wusste ich
kaum etwas Uber Demenz. Heute bin ich
fundiert informiert und weif genau, wie
man als Polizist in solchen Situationen
einschreiten kann. Das Projekt gibt mir
Handlungssicherheit, und in Kombination
mit meiner Erfahrung aus der Praxis bin
ich jetzt wirklich optimal geschult.” Bleibt
zu wiinschen, dass dieses Projekt weitere
Kreise ziehen kann.

INFO & KONTAKT

Projektleiterin:
Stefanie Auer

Tel. 0664/858 94 87
stefanie.auer@mas.or.at

Zustandige Gesundheitsreferentin
beim FGO:

Verena Zeuschner

Tel. 01/895 04 00-730
verena.zeuschner@goeg.at

Kooperationen mit:
Sicherheitsakademie (SIAK) Linz,
Sicherheitsakademie (SIAK) Wien
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unter: www.wig.or.at
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Auf Augenhohe

Ein engagiertes Projekt hat Jugendliche zum couragierten Umgang mit Gewalt,
Hetze und Grenzuberschreitungen im Netz angeleitet und sie zu Peers ausgebildet,
um dieses Wissen an Gleichaltrige weitergeben zu konnen.

INFO & KONTAKT

Stellvertretende Projektleiterin:
Astrid Winkler

Tel. 0699/192 376 02
winkler@ecpat.at

Zustandige Gesundheitsreferentin
beim FGO:

Verena Zeuschner

Tel. 01/895 04 00-730
verena.zeuschner@goeg.at

Kooperationen mit:

Saferinternet.at,

BJV, bOJA, B&JI, LOGO jugendmanagement,
akzente Salzburg

ewalt, Hetze, Cybermobbing und
G(sexuelle) Grenz(iberschreitungen

im Netz sind vor allem flir Jugend-
liche alltégliche Herausforderungen. Sie
sind verletzlicher als Erwachsene, verfii-
gen aber kaum Uber Strategien zur Bewal-
tigung. Das Projekt ,make-IT-safe 2.0"
von ECPAT Osterreich, das von Mai 2016
bis Juni 2018 durchgefiihrt wurde, hat ih-
nen durch Starkung der eigenen Fahigkei-
ten einen verantwortungsvollen Umgang
mit digitalen Medien vermittelt und ge-
zeigt, wie sie dieses Wissen als Peers an
Gleichaltrige weitergeben kénnen, denn:
,Die Peer-Methode kommt nicht mit dem
.erhobenen Zeigefinger’ der Erwachsenen
daher, sondern versucht, die Gefahren
auf Augenhohe zu thematisieren”, erklart
Astrid Winkler, die stellvertretende Leiterin
des Projekts, das sich an Einrichtungen der

auBerschulischen Jugendarbeit richtete. In
Salzburg und der Steiermark wurden dabei
Jugendliche zwischen 14 und 19 Jahren
als Peer Experts geschult, die ihr Wissen
an andere Jugendliche weitergeben sol-
len. Die Methoden und Strategien dafr
wurden in den Workshops von den Teen-
agern selbst mit entwickelt. AuBerdem
wurden Jugendarbeiter/innen zu Coaches
ausgebildet, und es gab es bewusstseins-
bildende MaBnahmen fiir andere Multip-
likator/innen und eine Vielzahl an Fortbil-
dungen in fast allen Bundesléandern. Bei
dem Projekt wurde nicht zuletzt auch eine
online-Toolbox mit zahlreichen Ubungen
zU Themen wie ,Ich im Netz", ,Bewer-
tung von Infos aus dem Internet” oder
,Ich und andere im Internet” entwickelt,
die jetzt auf der Website peerbox.at
abrufbar ist.
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Gemeinsam gesunder essen

Ein vom Fonds Gesundes Osterreich gefordertes Projekt zeigt,
wie gesunde Mittagsverpflegung fur Kinder und Jugendliche in Kindergarten
und Schulen aussehen kann. texrcasrieLe vasax

emeinschaftsverpflequng ist ein
hochaktuelles Thema — und das
gilt besonders fiir Bildungs- und

Betreuungseinrichtungen flir Kinder und
Jugendliche. Vor allem am Land ist eine

INFO & KONTAKT

Projektleiterin:

Karin Sindler

Tel 0316/82 20 94-74
karin.sindler@styriavitalis.at

Zustandige Gesundheitsreferentin
beim FGO:

Rita Kichler

Tel. 01/895 04 00-713
rita.kichler@goeg.at

Kooperationen mit:
Gemeinde Ubelbach, Gemeinde Wundschuh, GiP
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addquate Mittagsverpflegung fiir sie nam-
lich nicht immer gewahrleistet. Viele An-
bieter haben nur wenig Erfahrung in die-
sem Bereich und oft funktioniert auch die
Kommunikation zwischen allen am Prozess
der Gemeinschaftsverpflegung beteiligten
Personen nicht so, wie das wiinschens-
wert ware. Um dem entgegenzuwirken,
hat Styria vitalis das vom Fonds Gesundes
Osterreich (FGO) geférderte Projekt , Mimi
isst — Mittagsverpflegung in Kindergarten
und Schule als politikfeldiibergreifende
Strategie” ins Leben gerufen. ,Hauptziel
war in Kooperation zwischen Erhaltern,
Einrichtungen und regionalen Verpfle-
gungsanbietern ein gesundheitsforderli-
ches Verpflegungskonzept zu entwickeln
und umzusetzen”, erklart Karin Sindlervon
Styria vitalis, die das Projekt leitete, das
von September 2016 bis Dezember 2018
in zwei steirischen Gemeinden durchge-
fiihrt wurde.

Essen aus dem eigenen Garten

Im Kindergarten und in der Kinderkrippe
Ubelbach wurde dabei unter anderem
auch eine Kiche installiert, in der seither
Carolina Losada, eine Bewohnerin der Ge-
meinde, taglich frisch kocht. Dabei werden
nach Mdglichkeit regionale Lebensmittel
verwendet oder sogar Krauter, Beeren
und GemUse aus dem eigenen Garten der
Kinderbildungseinrichtung. Und in der Ge-
meinde Wundschuh wird nun keine Tief-
kiihlkost mehr aufgewarmt, sondern ein
sorgféltig ausgewahlter Anbieter liefert
warmes Essen in einer emahrungsphy-
siologisch besonders glinstigen Zusam-
mensetzung. Alle Erkenntnisse aus dem
Projekt, Tipps aus der Praxis und Arbeits-
hilfen sind nun im ,Handbuch Mittagsver-
pflegung” zusammengefasst, das unter
styriavitalis.at/information-service/
downloads zur Verfiigung steht. Es wen-
det sich speziell an die Erhalter von Kin-
dergdrten, Schulen und Horten. Denn Ge-
meinschaftsverpflegung birgt die Chance,
durch ein ausgewogenes Speisenangebot,
das gut schmeckt, riecht und schén ange-
richtet ist, das Emdhrungsverhalten von
Kindern und Jugendlichen zu verbessern.

Alle Erkenntnisse
aus dem Projekt, Tipps
aus der Praxis und
Arbeitshilfen sind nun
im , Handbuch
Mittagsverpflegung”
zusammengefasst

Foto: Styria vitalis



Medien des FGO jetzt kostenlos

bestellen oder online lesen

Das Magazin ,Gesundes Osterreich” und alle
anderen Publikationen erhalten Sie kostenlos beim
Fonds Gesundes Osterreich, einem Geschaftshereich

der Gesundheit Osterreich GmbH.

Jetzt bestellen! Direkt am Telefon unter:
01/895 04 00, bequem per E-Mail an: fgoe(@goeg.at
oder gleich online unter www.fgoe.org im Bereich ,Wissen”.

BESTELLSEITE

Sie wollen unterwegs das aktuelle Magazin lesen?
Kein Problem. Mit der neuen App fur mabile Gerate
(Smartphone, Tablet) konnen Sie das Magazin studieren -
wann und wo Sie wollen. Es gibt die App fur Android-

und 10S/Apple-Gerate.

Android i0S/Apple App

Gute Gesundheitsinformationen
finden sie auf gesundheit.gv.at

GESUNDHEIT FUR ALLE

Als bundesweite Kompetenz- und Forderstelle fiir Gesundheits-
férderung und Pravention wurde der Fonds Gesundes Oster-
reich 1998 aus der Taufe gehoben. Und das auf der Basis eines
eigenen Gesetzes — was auch international als vorbildlich gilt.

Wir unterstiitzen in der Gesundheitsférderung

e praxisorientierte und betriebliche sowie kommunale Projekte
e Fort- und Weiterbildung und Vernetzung sowie
internationale Projekte.

Weitere Aufgaben sind: Durch Information,
Aufklarung und Offentlichkeitsarbeit wollen
wir das Bewusstsein und Wissen moglichst
vieler Menschen fiir Gesundheitsforderung
und Pravention erhéhen. AuBerdem unterst(it-
zen wir bestimmte Aktivitdten im Bereich der
Selbsthilfe. Fiir all das steht uns ein jahrliches
Budget von 7,25 Millionen Euro aus offentli-
chen Mitteln zur Verfigung.

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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KURZ VOR SCHLUSS

Ein Blick in die Zukunft

FONDS GESUNDES
OSTERREICH

,Lebensqualitdt der Zukunft
gestalten — wie werden wir
2030 lernen, arbeiten, essen,
kommunizieren, ...?" — Mit
dieser Frage beschaftigten sich
die rund 200 Teilnehmenden

der 21. Osterreichische Ge-
sundheitsforderungskonferenz
am 6. Juni in Innsbruck.

Alles Uber die interessantesten
Inhalte der Tagung lesen

Sie auf www.fgoe.org und
Ende des Jahres in der
kommenden Ausgabe von
,Gesundes Osterreich”.

Mehr Lebensqualitat

AKTIVE
MOBILITAT

73 Testpersonen beteiligten
sich an dem Forschungspro-
jekt GISMO. Es hat gezeigt,
dass der Umstieg auf aktive

Mobilitat durch Gehen, Rad
oder Scooter Fahren am

Weg zur Arbeit mehr Fitness
und Lebensqualitat, weniger
Korperfett und bessere
Gesundheit bringt. Weitere
Informationen enthdlt die
Website gismoproject.com

Nur 17 Prozent Anteill

AKTUELLE STUDIE

Welchen Anteil hat die Qualitat
der Gesundheitsversorgung in
wohlhabenden Landern an der
Lebenserwartung? Mit dieser
Frage hat sich eine aktuelle
Studie der Universitét Stanford

beschaftigt. Das Ergebnis:

Das Gesundheitssystem hat
maximal 17 Prozent Anteil.
Verhaltens- und soziale Fakto-
ren haben wesentlich groBere
Effekte. Der Artikel ist unter
www.annfammed.org/con-
tent/17/3/267 zuganglich.

Gaming Disorder

ERSTER TEST

Die Computerspielsucht oder
,Gaming Disorder” wurde vor
Kurzem von der Weltgesund-
heitsorganisation (WHO) als

psychische Erkrankung
anerkannt. Forschende um
den Ulmer Professor Christian
Montag haben nun auch den
ersten psychologischen Test
dazu verdffentlicht. Er ist unter
www.gaming-disorder.org
abrufbar.

Zukunftskompetenzen

METASTUDIE 2019

, Welche Kompetenzen be-
notigen Fiihrungskrafte im
Zeitalter der Digitalisierung?”
Eine Metastudie des Instituts
fiir Fiihrungskultur im digitalen
Zeitalter in Frankfurt hat 61

wissenschaftliche Arbeiten
dazu ausgewertet und ein Ran-
king erstellt: Kommunikations-
fahigkeit liegt an erster Stelle,
gefolgt von Veranderungsfa-
higkeit sowie Wertschatzung
und Mitarbeiterorientierung.
Mehr dazu auf www.ifidz.de

Pravention fur Jugendliche

PRAKTISCHE TIPPS
STATT BELEHRUNG

Wie lassen sich Jugendliche
iber Social-Media-Angebote
am besten iber Alkoholpra-
vention aufklaren? Eine
aktuelle Forschungsarbeit der
deutschen Bundeszentrale fur
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gesundheitliche Aufklarung
(BZgA) gibt die Antwort:
Jugendliche mdchten nicht
belehrt werden, sondern er-
warten praktische Tipps zum
Umgang mit Alkohol oder
Gruppendruck.

Aktive Arbeitsplatze

STUDIE AUS KANADA

Aktive Arbeitsplatze ermog-
lichen im Stehen zu arbeiten
oder bei der Arbeit sogar ein
Laufband, einen Stepper oder
einen Fahrrad-Hometrainer

zu nutzen. Sie bringen bessere
Gesundheit und teilweise

auch hohere Arbeitsleistun-
gen. Das zeigt eine im Journal
,Obesity” veroffentlichte
Uberblicksarbeit kanadischer
Wissenschaftler, welche die
Ergebnisse von 19 Studien
beriicksichtigt hat.

Foto: Klaus Ranger



TERMINPLANER 2019

DIE WICHTIGSTEN TERMINE FUR ALLE GESUNDHEITSFORDERER/INNEN VON AUGUST BIS NOVEMBER

ALLES WICHTIGE IM AUGUST

=» 18.-20.08.

Europaisches Forum Alpbach 2019:
Freiheit und Sicherheit:
Gesundheitsgesprache

Alpbach

Information: www.alpbach.org/de/
forum2019

=>» 28.-30.08.

15th annual meeting and 10th
conference of HEPA Europe
Odense, Danemark
Information:
www.hepaeurope2019.org

- 28.08.

Schweizer nationale Tagung
fiir betriebliches Gesundheits-
management 2019

Pfaffikon SZ, Schweiz
Information:
www.bgm-tagung.ch

ALLES WICHTIGE IM SEPTEMBER

= 11.-13.(+14) 09.

10th International Public Health
Summer School: , Obesity,
Complexity, and Public Health”
Graz

Information:
www.medunigraz.at/summer-
school-public-health

= 12.-14.09.

Society for Research on Nicotine
and Tobacco Europe 19th Annual
Conference

Oslo, Finnland

Information: www.srnt.org/page/
Conferences

= 16.-18.09.

Jahrestagung der Deutschen Ge-
sellschaften fiir Medizinische Soziolo-
gie & fiir Sozialmedizin und Pravention
Dusseldorf, Deutschland

Information:
www.duesseldorf2019.de

= 17.00.

Wiener Gesundheitsforderungs-
konferenz 2019: Gesundheit

und Vielfalt

Wien

Information: www.wig.or.at im
Bereich , Veranstaltungen”

=» 19.09.

Konferenz der Osterreichischen
Plattform Gesundheitskompetenz
,Digitalisierung braucht
Gesundheitskompetenz”

St. Polten, City Hotel

Campus Universitat, Wien
Information: oepgk.at/5-oepgk-
konferenz-st-poelten

= 25.-27.09.

3. Interdisziplinres Dialogforum
,Mensch und Endlichkeit —
Altersbilder und Sorgestrukturen
gemeinsam neu denken”
Goldegg

Information: www.netzwerk-al-
tern.at/node/914

= 26.00.

24. BGF-Informationstag
Wien

=» 29.09.-01.10.

European Forum for Primary Care
Conference 2019

Paris, Frankreich

Information: www.euprimarycare.
org/news/efpc-2019-nan-
terre-conference

ALLES WICHTIGE IM OKTOBER

= 02.-03.10.

Konferenz Anerkennung wirkt!
Wertschdtzende Unternehmenskultur
als Gesundheits- und Wirtschaftsfaktor
Salzburg

Information: www.virgil.at/
bildung/veranstaltung/anerken-
nung-wirkt-19-0453

= 02.-04.10.

European Health Forum Gastein
Bad Hofgastein
Information: www.ehfg.org

=» 05.-06.10.

Wiener Freiwilligenmesse
Wien, Rathaus

Information:
www.freiwilligenmesse.at

= 17.-18.10.

XIlI. Osterreichische Fachkonferenz
fiir FuBganger/innen

Kufstein

Information: www.walk-space.at

= 17.-19.10.

27. Internationaler Kongress Es-
sstorungen

Alpbach

Information: www.netzwerk-esss-
toerungen.at/kongress19

= 27.-30.10.

International Conference on
Communication in Healthcare (ICCH)
San Diego, USA

Information: www.achonline.org/
Events/International-Confer-
ence-ICCH/2019

ALLES WICHTIGE IM NOVEMBER

= 10.11.

3. NO Freiwilligenmesse

St. Pélten, Landhaus
Information:
www.freiwilligenmesse.at

= 20.-23.11.

12th European Public Health
Conference

,Building bridges for solidarity
and public health”

Marseille, Frankreich
Information: ephconference.eu
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a0 TAGE
BEWEGUNG

www.gemeinsambewegen.at

GEMEINSAM FIT.
BEWEG DICH MIT!

150 Minuten Bewegung pro Woche fiir deine Gesundheit - gemeinsam schaffen wir es!
Die Sportvereine und Gemeinden in deiner Néhe haben die passenden Angehote. Schau vorbei!
Néhere Infos findest du auf www.gemeinsambewegen.at




