die kérntner" '

volkshochschulen
alphapower

Alpha- Power

Im Gesundheitsbereich

PROJEKTENDBERICHT
Projekttrager: Die Karntner Volkshochschulen
FGO - Projektnummer: 2054
Forderzeitraum: 01.01.2012 — 31.01.2013
Fordergeber: Fonds Gesundes Osterreich

Amt der Karntner Landesregierung — Kompetenzzentrum
Gesundheit — Gesundheitsreferent LH-Stv. Dr. Peter Kaiser

Mag.a Beate Gfrerer & Mag.a (FH) Eva Maria Grilc
Klagenfurt, am 20.02.2013

Gefordert aus den Mitteln des Fonds Gesundes Osterreich und von Gesundheitsreferent LHStv. Dr. Peter Kaiser

i A s ° Gesundh ferent
© J BUNDESMINISTERIUM Gesundheit Osterreich )4 Fonds Gesundes  Landeshauptmannsty. Or peter
d FUR GESUNDHEIT GmbH . Osterreich KAISER_




PROJEKTENDBERICHT die'{ﬁ;?ﬂ"_«.eﬁolchschu|en

Alpha — Power im Gesundheitsbereich - 2054 alphapower
INHALTSVERZEICHNIS

Geplante Projektaktivitaten —Was war geplant?...... ..o 3
ProjeKtNINTEIGIUNG. ... ... e e e e e e e e e e e et e e e e e e e e e aataaaaaeaaes 3
PrOJEKEITEE ... 4
Zi€lE TS PrOJEKLIES. .....ceiiiiiiiieieieieeee e 6
Umfang der geplanten AKEIVITATEN ............uuuueiiiiiiitiiiiieieii bbb abebeesnnaennnee 6

Durchgefiihrte Projektaktivitaten —Was wurde gemacht? ........cccccoeeiieiiiiiiiiiiiie e, 7
Planung und Organisation der SensibiliSierungSWOrkSNOPS .............uuuuuvuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiiiieeneens 7
Akquise von Partnerorganisationen und Multiplikatorinnen ...........cccoooooiiiiiiii e, 8
OffeNtliChKEILSAMDEIL. ... ...eeiiiicie ettt s te b saesteereene s 8
EVAIUBLION ...ttt ettt e e e e e ettt e e e e e e e e e e e 9

Ergebnisse — Hat €S fUNKLIONIEIT? ......oooiiiiiiiiii 10
Workshops und MUltipliKatorINNEN ........ooouiiiii e 10
Ergebnisse und Empfehlungen der EValUatioN.................uuuuueiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeneieeeeieeeneeees 11
Forderliche und hinderliche Faktoren bei der ProjeKtumsetzung ................eeveviiemiiiiiiiiniiiiiiiinnnns 13
Lernerfahrungen/ Erkenntnisse des Projekiteams............uuuuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinienieeiieenenees 16
Nachhaltigkeit der AKEIIVITATEN ...........uuueiiiiiiieiieeiei bbb eeeeenesensnnnees 17
Verbreitung der ProjektergebniSSe .........oovviiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeee e 18

AN N NG e 19

Seite 2 von 19



PROJEKTENDBERICHT die'{ﬁ;?ﬂ"_«.eﬁolchschu|en

alphapower

Alpha — Power im Gesundheitsbereich - 2054

Geplante Projektaktivitaten — Was war geplant?

Im Folgenden sollen die It. Projektantrag geplanten Aktivitaten im Rahmen des Alpha-Power-
Projektes aufgezeigt werden.

Projekthintergrund
Uber 50.000 Karntnerinnen haben Probleme beim Lesen, Schreiben und Rechnen.

Die Betroffenen sind im privaten und beruflichen Alltag stark eingeschrénkt und finden sich oftmals
in einer Spirale aus Arbeitslosigkeit, Armut und gesundheitlichen Problemen wieder.
Letztere sind unter anderem darauf zurtickzufihren, dass die ,Gesundheitskompetenz® (= engl.

,health literacy”) der Betroffenen weniger ausgebildet ist.

Unter Gesundheitskompetenz versteht die Weltgesundheitsorganisation ,die Gesamtheit aller
kognitiven und sozialen Fertigkeiten, die Menschen dazu motivieren und befahigen, Informationen
zur Férderung und Erhaltung ihrer Gesundheit zu beschaffen, zu verstehen und zu benutzen®. *
Eine hohe Gesundheitskompetenz zeichnet demnach ,mundige Patienten/innen® aus.

Bevor diese gesundheitsférderliche MalBhahmen umsetzen, beschaffen sie sich aus eigener
Initiative umfassende Informationen, beurteilen deren Validitat und setzen die Aktivitdten erst nach
Anpassung an ihre individuelle Lebenssituation um.

Der kompetente Umgang mit Gesundheitsinformationen und die effiziente Nutzung des
Gesundheitssystems haben dabei nicht nur direkte Auswirkungen auf die einzelnen Personen,
sondern beeinflussen auch deren gesamtes soziales Umfeld sowie das Gesundheitswesen

allgemein.?

Aus gesundheitspolitischer Sicht ist es von zentraler Bedeutung, dass Menschen eine hohe
Gesundheitskompetenz aufweisen, denn sie...

- konsumieren Gesundheitsleistungen in geringerem und kiirzerem Ausmal,

- nehmen vermehrt an Gesundheitsférderungs- und PraventionsmafRnahmen teil, 3

- haben einen hoheren Gesundheitsstatus und

- ein niedrigeres Mortalitatsrisiko. *

! zit.n. Soliner, Renate et al. (N.Y.): Gesundheitskompetenz- Modellentwicklung und Validierung. http://www.ewi-psy.fu-
berlin.de/einrichtungen/arbeitsbereiche/eval-gs-gm/forschung/dfg-projekt _gesundheit/Bilder/poster gesundheitskompetenz.pdf
14.01.2013)

Sdrensen, Kristine et al. (2012): Health Literacy and Public Health: A Systematic Review and Integration of Definitions and Models.
http://www.biomedcentral.com/1471-2458/12/80 (14.01.2013)
3 Berkman, Nancy D. et al. (2011): Health Literacy Interventions and Outcomes: An Updated Systematic Review.
http://www.ahrq.gov/downloads/pub/evidence/pdf/literacyl/literacyup.pdf (13.01.2013)
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Addquate Grundbildungskenntnisse sind fur einen hohen Level an Gesundheitskompetenz von

essentieller Bedeutung!

Seit Uber 11 Jahren bieten die Karntner Volkshochschulen bereits kostenlose Kurse fiir Menschen
mit geringer Grundbildung an. Im standigen Austausch mit den Kursteilnehmer/innen wurde
deutlich, vor welch grof3en Herausforderungen Betroffene stehen, wenn sie sich aktiv ins
Gesundheitswesen begeben:

e Bei Vorsorgeuntersuchungen mussen sie zunachst Formulare ausfillen. Die Gefahr vor
anderen bloRgestellt zu werden, lasst die Betroffenen Situationen vermeiden, in denen sie
vor anderen lesen, schreiben oder rechnen miussen — selbst wenn es um die eigene
Gesundheit geht.

¢ Sie kdnnen den Anweisungen von Gesundheitspersonal nur bedingt Folge leisten.
Entweder weil diese nicht verstanden werden oder weil die Anforderungen zur Umsetzung
fur die Betroffenen auf3erhalb ihrer Féhigkeiten liegen.

¢ In vielen Fallen sind sich die Kursteilnehmer/innen nicht sicher, an welche Stellen sie sich

wenden kdnnen, wenn sie spezifische gesundheitliche Probleme haben.

Die individuellen Erfahrungen der Kursteilnehmerlnnen als auch die gesundheitspolitischen
Ambitionen zur Erhéhung der Gesundheitskompetenz der Bevoélkerung haben die Karntner

Volkshochschulen schlieB3lich dazu bewogen, ein diesbezlgliches Projekt zu starten.

Projektidee
Im Rahmen des Projektes werden kostenlose Sensibilisierungsworkshops fir Mitarbeiterinnen
aller Berufssparten in diversen Karntner Gesundheitseinrichtungen angeboten. Die Workshops
Zielen darauf ab, den Gesundheitsexpertinnen néaherzubringen,
e wie es zur Entstehung von Grundbildungsdefiziten kommt und wie Betroffene ihren
schwierigen Alltag meistern,
e wie man Menschen mit geringer Grundbildung im Alltag erkennen kann,
¢ welche Mdglichkeiten es gibt, Betroffenen auf ihr Manko anzusprechen, ohne diese vor
den Kopf zu stol3en,
e wie gesundheitliche Informationen an Menschen mit geringer Grundbildung bzw. mit

geringer Gesundheitskompetenz zielgruppengerecht vermittelt werden kénnen,

4 Baker, David B. et al. (2007): Health Literacy and Mortality Among Elderly Persons.
http://archinte.jamanetwork.com/article.aspx?articleid=412862 (13.01.2013)
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e wie man adaquates Informationsmaterial fir diese vulnerable Patientinnengruppe

aufbereiten muss.

Umsetzbarkeit und Praxisbezug

Besonderes Augenmerk wird bei den Workshops auf den Praxisbezug und die Umsetzbarkeit der
vermittelten Inhalte und Methoden im beruflichen Alltag der Teilnehmerinnen gelegt. Dies schlief3t
mit ein, dass der Workshopablauf an die Bedtrfnisse der jeweiligen Institution/ Gruppe angepasst

wird.

Rekrutierung von Multiplikatorinnen

Die Workshops werden direkt in den einzelnen Gesundheitseinrichtungen angeboten und von der
jeweiligen Bildungsabteilung bzw. Abteilungsleitung organisiert und beworben. Die
Veranstaltungen kdnnen von Mitarbeiterinnen mit direktem Patientinnenkontakt aus den Bereichen
Pflege, Medizin und Verwaltung besucht werden.

Durch die Teilnahme an den Alpha-Power-Workshops werden die Gesundheitsexpertinnen zu
Multiplikatorinnen ausgebildet. Sie wenden die dargebrachten Inhalte und Methoden nicht nur

selber aktiv an, sondern verbreiten diese im privaten und beruflichen Umfeld.

Internationaler Austausch
Der Austausch mit der VHS Bielefeld ermdglicht bei der Planung der Sensibilisierungsworkshops
langjahrige Erfahrungen bei der Vermittlung von Gesundheitsthemen an Menschen mit

Grundbildungsdefiziten einbeziehen zu kénnen.

Evaluation

Die Evaluation verlauft in folgenden 3 Phasen:
e Ex ante Evaluierung
In dieser ersten Evaluationsphase erfolgt eine Literaturanalyse bzw. eine Begutachtung
bestehender ahnlicher Projekte. Dadurch wird Gberprift, inwiefern die geplanten Workshops
tatséchlich dem Bedarf und den Anforderungen an solch spezifische

Sensibilisierungsmalnahmen entsprechen.

e Evaluierung der Workshops im Gruppensetting

Das Workshopgeschehen (Inhalte, Methoden, Didaktik, Zufriedenheit usw.) wird direkt in den
einzelnen Veranstaltungen mittels Fragebogenerhebung untersucht.

Durch Fokusgruppenbefragungen, welche ca. 4 Wochen nach den jeweiligen Veranstaltungen

durchgefuhrt werden, werden die Workshops auf inre Nachhaltigkeit hin gepruft.
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e Summative Evaluierung

In dieser letzten Evaluationsphase werden alle bestehenden Projektergebnisse einer
Gesamtevaluation unterzogen. Diese umfasst neben dem Verfassen des Abschlussberichtes
vor allem die Diskussion des Projektes in einer Expertinnengruppe, die aus Vertreterinnen der

Grundbildungsarbeit und des Gesundheitsbereiches besteht.

Ziele des Projektes

Das primare Ziel, welches durch die MaRnahmen des Alpha-Power-Projektes erreicht werden soll,
ist es, den Zugang zum Thema Gesundheit fir bildungsferne Personen erleichtern und ihre
Wissens-, Entscheidungs- und Handlungskompetenz in gesundheitsbezogenen Fragen starken

Daneben werden im Projektplan folgende Sekundarziele definiert:

e Schulung von Multiplikatorinnen im Gesundheitswesen

e Sensibilisierung der Mitarbeiterinnen der Kérntner Volkshochschulen und Multiplikatorinnen
zum Thema Grundbildung und funktionaler Analphabetismus in Zusammenhang mit
Gesundheitsliteralitat

e Entwicklung von Informationsmaterialien fir Multiplikatorinnen und eines
Erkennungswegweisers

¢ Abbau von Zugangsbarrieren zum Thema Gesundheit

e Starkung der Wissens-, Entscheidungs- und Handlungskompetenz in

gesundheitsbezogenen Fragen von bildungsfernen Personen

Umfang der geplanten Aktivitaten

Anzahl an geplanten Workshops: 3-5 Veranstaltungen
Dauer der Workshops: 6-8 Unterrichtseinheiten a 50 Minuten
Maximale Teilnehmerlnnenzahl pro Workshop: 15 Teilnehmerlnnen

Fur die Multiplikatorinnen wird im Rahmen des Projektes dartiber hinaus ein
,=Erkennungswegweiser” fir die leichtere Umsetzung der Workshopinhalte im beruflichen Alltag

entworfen.
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Durchgefihrte Projektaktivitaten — Was wurde gemacht?

Das folgende Kapitel soll aufzeigen, was im Rahmen des Projektes ,Alpha-Power im
Gesundheitsbereich® tatsachlich durchgeflihrt wurde und inwiefern die Ziele erreicht werden

konnten.

Planung und Organisation der Sensibilisierungsworkshops
Am 07.03.2012 war die Volkshochschule Bielefeld zu Gast in Klagenfurt. Im Rahmen des

internationalen Austausches wurden Erfahrungen in Hinblick auf die Themen Gesundheit und

Grundbildung ausgetauscht und bereits erste Themengebiete fur die kinftigen

Sensibilisierungsworkshops identifiziert.

Trotz umfassender Diskussion in der multidisziplinaren Gruppe konnte jedoch die Frage nicht
geklart werden, inwiefern Menschen mit geringer Grundbildung auf ihr Manko angesprochen
werden sollen/wollen/mussen.

Durch die Ansprache auf die Grundbildungsschwéche, so die Expertinnen, sollten die Betroffenen
motiviert werden, Bildungsangebote in Anspruch zu nehmen und ihre Grundbildungsdefizite
auszugleichen und so die Voraussetzungen fiir eine Verbesserung der Gesundheitskompetenz zu
schaffen. Gleichzeitig wurde aber befiirchtet, dass sich Angesprochene vor den Kopf gestof3en
fuhlen und sich aus Zorn oder Scham vom Kontakt mit den Ansprechenden zuriickziehen kdnnten.
In diesem Fall wiirde das Projektziel (Erhéhung der Gesundheits-kompetenz) durch die Ansprache
seitens Gesundheitsanbieterlnnen sogar gefahrdet.

Kurzerhand wurde beschlossen eine eigene Erhebung diesbeziiglich durchzufiihren. Die

gualitative und quantitative Befragung der Kursteilnehmerinnen ausgewahlter VHS-
Kursmaf3nahmen gab Aufschluss darliber, wie die Ansprache erfolgen muss, um die Betroffenen

zu motivieren und niemanden zu kranken.

Im Rahmen des Transferworkshops und auch durch die Ex-ante-Evaluierung zeigte sich dariber

hinaus, dass das Thema ,Kommunikation“ ein wesentlicher Bestandteil der

Sensibilisierungsworkshops sein muss, damit diese fur die Gesundheitsanbieterinnen einen
Nutzen darstellen. Fiur sie war es wichtig zu erfahren, wie sie sich in einer Beratungssituation auf
Menschen mit geringer Gesundheitskompetenz einstellen und die Beratung dementsprechend
adaptieren kénnen. Nachdem dieser Kommunikationsaspekt nicht als genereller Inhalt der
Sensibilisierungsmalnahmen angesehen wurde, wurden zwei Workshopplanungssitzungen

gemeinsam mit einem Kommunikationsexperten durchgefihrt.
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Die erste Sitzung diente dazu, aus der Verknipfung von den Erkenntnissen des
Transferworkshops und der Ex-ante-Evaluierung sowie den Inputs des Kommunikationsexperten
,Bausteine” fur die kinftigen Sensibilisierungsworkshops zu generieren. In einer zweiten Sitzung
wurde der grobe Workshopablauf gemeinsam mit dem Kommunikationsexperten nochmals

genauer geplant, sodass eine Art Storyboard fur die Alpha-Power-Workshops entstanden ist.

Akqguise von Partnerorganisationen und Multiplikatorinnen
Die kooperierenden Gesundheitseinrichtungen wurden zunachst telefonisch bzw. per Email Uber
das Angebot der kostenlosen Gesundheitsworkshops in den jeweiligen Institutionen informiert.
Danach erfolgte stets ein personliches Treffen, wo der generelle Workshopablauf mit den
Anforderungen und Bedirfnissen der einzelnen Einrichtungen abgeglichen wurde.
Die Kooperation mit den jeweiligen Personalentwicklungsverantwortlichen/ Abteilungsleiterinnen
hat sich dabei als essenzieller Bestandteil der Multiplikatorinnenakquise entpuppt, da nur diese
entscheiden kbnnen,
e obund in welchem Ausmalf die Workshops als Arbeits- und Fortbildungszeiten
angerechnet werden,
¢ sie die Veranstaltungen Uber interne Bildungsdatenbanken ausschreiben und
Kursraumlichkeiten in den Einrichtungen buchen kénnen und
e vor allem ihnen die Ansprechpartnerinnen und sozialen Netze bekannt sind, und sie

deshalb wissen, wer fur innovative Pilotveranstaltungen offen ist.

Die Multiplikatorinnen wurden somit durch die interne Ausschreibung der Veranstaltungen und
auch durch die personliche Ansprache der Personalentwicklungsverantwortlichen/
Abteilungsleiterinnen zur Teilnahme am Workshop motiviert.

Offentlichkeitsarbeit

In Hinblick auf die Offentlichkeitsarbeit kann auf viele verschiedene MaRnahmen verwiesen
werden.

GroRRen Anklang fand beispielsweise die Pressekonferenz, welche am 13.06.2012 stattgefunden
hat. Im Anschluss daran wurden mehrere Berichte tiber das Pilotprojekt in diversen Printmedien,

im Radio und im (6ffentlich-rechtlichen sowie privaten) Fernsehen gebracht.

Daneben wurde ein eigener Imagefilm zum Projekt ,Alpha- Power im Gesundheitsbereich*
gedreht, der bei Projektvorstellungen und auch in den Workshops stets zum Einsatz kam und die

generelle Intention des Projektes wiederspiegelt.
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Besonders hervorzuheben ist die eigens kreierte Alpha-Power-Broschure (Wer lesen kann, ist klar
im Vorteil). Sie wurde an alle Workshopteilnehmer/innen in den Veranstaltungen verteilt. In den
Broschuren finden die Gesundheitsexperten/innen samtliche Inhalte und Methoden, die in den
Workshops vorgestellt wurden. Grundsétzlich kann die Broschire aber als Guide fur einfache

Sprache und zur Information Uber Menschen mit geringer Grundbildung verwendet werden.

Daneben wurden aktuelle Ereignisse stets auf der Website der Karntner Volkshochschulen

publiziert und Projektinformationen bei Veranstaltungen der VHS weitergegeben.

Evaluation

Die Evaluation des Projektes Gibernahm das Zentrum fir Evaluation und Forschungsberatung der
Universitat Klagenfurt.

Die Erhebungen in den Workshops wurden mittels Fragebogen durchgeftihrt, welcher auf dem 4-
Ebenen-Modell der Evaluierung von Lern- und Trainingsprogrammen nach Kirkpatrick® basiert.

4-6 Wochen nach den Sensibilisierungsveranstaltungen wurden Fokusgruppendiskussionen® mit
den Teilnehmerinnen durchgefihrt, die Uber die Nachhaltigkeit der MalRnahmen Aufschluss gaben.

Fur die Fokusgruppen wurde ein eigener Leitfaden konzipiert.

s Kirkpatrick, Donald (1998): Evaluating Training Programs. The four levels. San Franzisco: Berrett-Koehler Publishers.
® Mayring, Philipp: (2002). Einfilhrung in die qualitative Sozialforschung. Eine Anleitung zu qualitativem Denken (5. Auflage). Miinchen:
Psychologie Verlags Union.
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Ergebnisse — Hat es funktioniert?

In diesem Kapital wird aufgezeigt, wie viele Workshops tatséchlich durchgefuhrt und wie viele
Multiplikatorinnen im Rahmen des Projektes ausgebildet wurden. Daneben wird durch die
Darstellung der Evaluationsergebnisse gezeigt, inwiefern die Projektziele durch die gesetzten
Aktivitaten erreicht werden konnten.

Das Festhalten forderlicher als auch hinderlicher Faktoren bei der Projektumsetzung gibt

Aufschluss dartber, was bei kiinftigen @ahnlichen Projektvorhaben beachtet werden muss.

Workshops und Multiplikatorinnen

Die Vorgaben zur Anzahl an Workshops und Multiplikatorinnen It. Projektplan wurden im Rahmen
des Alpha-Power-Projektes bei weitem Ubertroffen.

In den 13 Monaten Projektlaufzeit (Anm.: Laufzeitverlangerung von 1 Monat) konnten 103
Multiplikatorinnen in insgesamt 10 Workshops fur die Themen Gesundheit, Grundbildung und
adaquate Informationsvermittlung sensibilisiert werden. Trotz der hohen Anzahl an
Veranstaltungen konnten die finanziellen Vorgaben aber eingehalten werden.

Anzahl Workshops Multiplikatorinnen
10 103
75
> 45
: B
Minimum Maximum Ist | Minimum | Maximum | Ist

90% der Workshops wurden ganztagig durchgefuhrt, lediglich in einer Einrichtung war nur die
Durchfiihrung eines halbtagigen Workshops maoglich.

Die meisten Teilnehmerinnen kamen aus den pflegerischen und medizinisch-technischen Berufen,

gefolgt von Mltarbeiterinnen aus dem Verwaltungsbereich und Medizinerlnnen.
Die Workshops wurden im Teamteaching durchgefihrt. Neben der Projektkoordinatorin war jeweils

ein/e erfahrene/r Trainerln aus BildungsmafRnahmen der VHS beteiligt, um einen interessanten

und praxisorientierten Workshop bieten zu kénnen.
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Ergebnisse und Empfehlungen der Evaluation

Die Ergebnisse aus dem 3-stufigen Evaluationsverfahren werden im Folgenden tbersichtlich

taxativ aufgezahlt.

e Positive Bewertungen hinsichtlich des Workshopgeschehens:

O

Uber 95% der Multiplikatorlnnen gaben an, dass die Inhalte der Workshops wichtig fiir
die gelungene Kommunikation und nitzlich fir den taglichen Arbeitsablauf sind.

98% der Teilnehmerinnen fanden den methodisch-didaktischen Aufbau der
Veranstaltungen gut oder sehr gut.

85% der Befragten meinten, dass sie die Alpha-Power-Workshops an Kolleginnen
weiterempfehlen wirden.

Die Zufriedenheit mit den Fortbildungen war insgesamt sehr hoch (je nach
Befragungszeitpunkt 8 bzw. 9 Punkte auf einer 10-Punkte-Skala).

e Die direkt Uberprifbaren Ziele It. Evaluationsdesign konnten vollstandig erreicht werden.

@)

Die Gesundheitsexpertinnen sind fir die Probleme und Herausforderungen von
Menschen mit geringer Grundbildung sensibilisiert.

Die Multiplikatorinnen besitzen die Kompetenzen, Betroffene im Alltag zu erkennen.

Es wurden konkrete Umsetzungsmafinahmen fir die schriftliche als auch die mundliche
Komponente der Kommunikation mit dieser speziellen Patientengruppe weitergegeben
(einfache Sprache, Paraphrasieren).

Die Teilnehmerinnen kénnen die dargebrachten Inhalte und Methoden im beruflichen

Alltag zum Einsatz bringen.

e Die indirekten Projektziele wurden auf Basis der Selbsteinschétzung der Befragten zumindest

teilweise erreicht.

O

Das Erkennen der Zielgruppe sowie die Anwendung der einfachen Sprache kdnnen in
der Praxis gut umgesetzt werden.

Die Ansprache von Betroffenen mit geringer Grundbildung auf ihre Schwache ist auf
Basis der raumlichen und organisatorischen Gegebenheiten der einzelnen
Gesundheitseinrichtungen nur bedingt bzw. nicht moglich.

Uber das indirekte Projektziel Erhéhung der Wissens-, Entscheidungs- und
Handlungskompetenz kann auf Basis der vorliegenden Daten keine valide Aussage

getroffen werden.
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o Effiziente Nutzung der finanziellen und personellen Ressourcen durch héhere Workshop- und

Teilnehmerinnenzahl als It. Projektplan festgelegt.
Folgende Empfehlungen gibt das Evaluationsteam auf Basis der Ergebnisse des Alpha-Power-
Projektes fiir kiinftige (Projekt-) Vorhaben:

¢ Die Ansprache von Betroffenen auf ihre Grundbildungsschwéache:

o Hier werden mehr Praxisbeispiele zur Ubung und praktische Erfahrungen aus dem
Arbeitsalltag benétigt. Im Rahmen von weiteren Workshops koénnten beispielsweise
bereits ausgebildete Multiplikatorinnen, die schon Menschen mit geringer
Grundbildung auf ihre Schwache angesprochen haben, von ihren Erfahrungen
berichten.

o AuBerdem muissen die Teilnehmerinnen starker zur Ansprache motivert und davon
Uberzeugt werden, dass die Thematisierung der Defizite mit den Betroffenen zur
Situationsverbesserung beitragen kann. Hierzu kénnten quartalsméaiige Feedbacks
zu den Neuzugéngen in den Grundbildungskursen dazu dienen, die Motivation der
Multiplikatorinnen zur Ansprache Betroffener zu erhéhen.

e Die Bedeutung der zielgruppengerechten Information gilt es noch verstarkt

herauszuarbeiten, da die Gesundheitsexpertinnen dies bisher eher als ein Zusatzangebot
fir Patientinnen und nicht als basale Kommunikationsform fir Menschen mit geringer

Gesundheitskompetenz ansehen.

e Aufgrund der schwierigen Akquise von Multiplikatorinnen aus dem medizinischen Bereich,

sollte der Fokus bei zukinftigen Workshops auf Mitarbeiterinnen aus den pflegerischen

oder medizinisch-technischen Berufen liegen.

e AuRerdem liegt die Uberlegung nahe, die Alpha-Power-Workshops auch im Sozialwesen

und im Verwaltungsbereich (Amter, Arbeitsmarktservice, usw.) anzubieten.

e MalRnahmen zur direkten Forderung der Gesundheitskompetenz bei

bildungsbenachteiligten und/oder sozio6konomisch benachteiligten Menschen sind als

Erganzung zu den Multiplikatorinnenworkshops zu begrifen.

e Neben der Anpassung der Fortbildungen an Berufsgruppen, die im langfristigen Kontakt mit

bildungsbenachteiligten Personen haben, sollten kinftige Schulungen auch an die

Gegebenheiten_am_Arbeitsplatz_abgestimmt werden. Dies kann nur gemeinsam mit den
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Expertinnen aus dem Feld passieren, wodurch hier intensivere Absprachen vor
Durchfiihrung der Workshops getroffen werden miissen.

Forderliche und hinderliche Faktoren bei der Projektumsetzung

Forderliche Faktoren

e Planung der Workshops in multidisziplinaren Gruppen und wissenschaftliche Begleitung

Die Workshops wurden, wie zum Teil bereits ausgefihrt, in mehreren multidisziplinaren
Planungssitzungen entworfen. Die Einbeziehung von Expertinnen unterschiedlichster Bereiche
(Grundbildung, Gesundheit, Kommunikation, Trainer usw.) flhrte dazu, dass jeglicher
Themenbereich, der in die konkrete Workshopplanung einbezogen wurde/werden sollte, zunachst
umfassend beleuchtet und dessen Nutzlichkeit fur die Gesundheitsanbieterinnen hinterfragt wurde.
Nur durch die Betrachtung einzelner Themen aus unterschiedlichsten beruflichen Perspektiven
konnten praxisrelevante und nachhaltige Veranstaltungen geplant und in weiterer Folge auch
durchgefuhrt werden.

Zur multidisziplinaren Betrachtung hat vor allem auch der erste Zwischenbericht des
Evaluationsteams (Ex-ante-Evaluierung) beigetragen. Durch diesen wurde es mdglich,
wissenschaftliche belegte Erkenntnisse mit den Erwartungen der Praktikerinnen abzugleichen und

somit den Praxisbezug der Workshops abermals in den Vordergrund zu stellen.

e Durchfihrung der Workshops in 2-er Teams

Wie bereits erwahnt, wurden alle ,Alpha-Power-Workshops® von zwei Trainerlnnen durchgefihrt.
Dies war anfangs darauf zurtickzufiihren, dass sich die Projektkoordinatorin, die bis zum Einstieg
in das Projekt kaum Kontakt zu Menschen mit geringer Grundbildung hatte, durch
Literaturrecherchen und den Austausch mit erfahrenen Organisationen zwar viel theoretisches
Wissen aneignen konnte, aber an die Workshopteilnehmerinnen keine praktischen Erfahrungen im
Umgang mit dieser speziellen Zielgruppe weitergeben konnte. Insofern wurden bei allen
Veranstaltungen Expertinnen aus dem Grundbildungsbereich als zweite/r Trainerln eingesetzt,
sodass diese/r Letzteres an die Gesundheitsanbieterinnen weitergeben und diese fir die
schwierige Lage von Menschen mit geringer Grundbildung sensibilisieren und emotionalisieren
konnte.

Nachdem dieser methodisch-didaktische Aufbau der Workshops bereits in der Pilotveranstaltung
als sehr positiv von den Teilnehmerinnen angesehen wurde und das ,Teamteaching® auch von
den Workshopleiterinnen als sinnvolle und fruchtbare Gestaltung der Fortbildungen

wahrgenommen wurde, wurde diese Form der Darbringung weiterhin beibehalten.
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e Zusammenarbeit mit Personalentwicklungsabteilungen

Die Kooperation mit den jeweiligen Personalentwicklungsverantwortlichen der einzelnen
Einrichtungen hat sich , wie bereits beschrieben, als Schlusselfaktor bei der
Multiplikatorinnenakquise entpuppt.

Ohne die grofartige Unterstitzung der Personalentwicklungsverantwortlichen hatten mit Sicherheit

nicht so viele Workshops durchgefihrt werden kénnen.

o Offentlichkeitsarbeit

Die umfassenden Aktivitaten im Bereich der Offentlichkeitsarbeit forderten bei den

Personalentwicklerlnnen das Vertrauen darauf, dass dem Projekt umfassende Vorarbeiten und
Uberlegungen vorausgingen und demnach auch die Workshops an sich gut durchdacht und
aufbereitet sind.

Hinderliche Faktoren

e Mischung der Berufsgruppen in den Workshops

Die Workshops wurden von Multiplikatorinnen aus den Bereichen Therapie, Pflege, Verwaltung
und Medizin besucht. Die ,bunte Mischung® in den Veranstaltungen wurde von den
Personalentwicklerlnnen der einzelnen Institutionen im Sinne der internen Vernetzung eigentlich
als positiv empfunden. Tatsachlich konnte wahrend der Workshops immer wieder beobachtet
werden, dass Menschen unterschiedlichster Berufsgruppen im jeweiligen Setting dennoch mit
ahnlichen Problemen zu kdmpfen haben und sich dadurch vermehrt austauschten und besser
vernetzten.

Es stellte sich jedoch bald heraus, dass aufgrund der unterschiedlichen organisatorischen und
infrastrukturellen Gegebenheiten in den einzelnen Arbeitsbereichen, Teile der Workshops fur die
einen besser umsetzbar waren, wahrend die anderen fiir manche Themen kaum Mdglichkeit zur
Anwendung im Alltag sahen. Als Beispiel sei hier die Ansprache der Betroffenen auf ihre Lese- und
Schreibschwéche angefiihrt: Der Pflege- und Therapiebereich ist im Normalfall Gber mehrere
Tage/ Wochen hinweg im stetigen Kontakt zu den Patientinnen. Die pflegerischen und
therapeutischen Mitarbeiterinnen haben so eher die Mdglichkeit Grundbildungsschwéchen bei
Klientelnnen zu entdecken als Medizinerlnnen oder Verwaltungsangestellte. Letztere sehen die
Patientinnen oftmals lediglich bei der Anmeldung in der Gesundheitseinrichtung und
gegebenenfalls kurz beim Austritt, sie haben aufgrund der organisatorischen (=Anmeldung via PC;
Patientin muss nicht vor anderen schreiben oder lesen) und infrastrukturellen (=keine

ausreichenden Besprechungsmadglichkeiten, um Vier-Augen-Gesprache zu fuihren) Gegebenheiten
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aber keine Moglichkeit Probleme bei der Grundbildung zu identifizieren, geschweige denn diese
adaquat anzusprechen.

Der Organisation zielgruppenspezifischer Workshops stand im Pilotprojekt jedoch die mangelnde
Teilnahmebereitschaft einiger Berufsgruppen gegentiber. Dieser Problematik wurde schlussendlich
insofern Rechnung getragen, als dass jene Themen in den Veranstaltungen in den Vordergrund
gestellt wurden, die allen Berufsgruppen nutzlich waren (d.h. Sensibilisierung und ,einfache
Sprache®). Wenn die Teilnehmerinnenzahl aus dem Verwaltungsbereich eher gering war, wurde

auch die Ansprache von Grundbildungsproblemen stérker in den Fokus gerlckt.

e Einbindung von Medizinerlnnen

Von den insgesamt 103 Multiplikatorinnen waren 10 aus dem medizinischen Bereich. Die geringe
Teilnahme von Arztinnen hat das Projektteam anfangs sehr nachdenklich gestimmt. Es wurde iiber
fur die Medizinerinnen hinderliche Griinde fur den Besuch der Alpha-Power-Workshops diskutiert
und Uber Anreize zur Teilnahme fur diese Berufsgruppe beratschlagt.

Die Einbindung von Arztinnen war aus Sicht des Projektteams und der Steuerungsgruppe von
enormer Wichtigkeit, da sie sehr viele gesundheitsbezogene Informationen vermitteln und dabei
auf Menschen mit geringer Gesundheitskompetenz Bedacht nehmen miissen.

Schlussendlich wurde davon ausgegangen, dass die Mischung der Berufsgruppen in den
regularen Workshops als hinderlich galt sowie die fehlende Mdglichkeit die Workshops als
Fortbildungszeiten anzurechnen. Gleichzeitig wurde dariiber beraten, inwiefern die fehlende
medizinische Expertise der Trainerlnnen ein Faktor flr die sparliche Teilnahme von
Medizinerlnnen war.

Auf Basis dieser Uberlegungen wurde gemeinsam mit der Arztekammer Karnten eine eigene
anrechenbare Fortbildung fiir Arztinnen organisiert. Das Fortbildungsreferat der Arztekammer hat
dabei die Ausschreibung der Veranstaltung an samtliche Medizinerlnnen Karntens tilbernommen,
die Anmeldungsmodalitdten geregelt sowie eine entsprechende Kursraumlichkeit zur Verfligung
gestellt. Um die Attraktivitat der Fortbildung fur diese Berufsgruppe zu erhéhen, wurde der Alpha-
Power-Workshop wie folgt umbenannt: ,Spezielle Patienten leicht beraten. Durch ,einfache
Sprache” Patienten und Patientinnen mit geringer Health Literacy kompetent unterstutzen.”
Gleichzeitig wurde eine namhafte Expertin in Sachen Arzt-Patienten-Kommunikation, Fr. Dr. med.
Eva Rasky, als Vortragende eingeladen.

Die zahlreichen Bemihungen, die Medizinerinnen verstarkt in das Projekt miteinzubinden, waren
aber nur bedingt erfolgreich: Im speziellen Arztekammerworkshop waren insgesamt 6

Teilnehmerlnnen, davon 4 Arztinnen.
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e Akquise von Kooperationspartnerlnnen

Am Anfang des Projektes, als es nur vage Vorstellungen zum tatsachlichen Inhalt und keine
Vorerfahrungen mit bisherigen Workshops gab, beschrankte sich die Workshoporganisation
lediglich auf die bereits im Projektantrag definierten Gesundheitseinrichtungen, das
Landesklinikum Klagenfurt und die Karntner Gebietskrankenkasse.

Nach der Pilotveranstaltung im Mai 2012 sowie der darauffolgenden Pressekonferenz, die das
.Image* des Projektes immens steigerten, wurde mit der tatséchlichen Akquise von
Gesundheitseinrichtungen begonnen.

Neben der telefonischen und schriftlichen Information aller Krankenh&user in Karnten wurden auch
einige Beratungseinrichtungen auf die Aktivitdten des Alpha-Power-Projektes aufmerksam
gemacht. Mit jenen Einrichtungen, die nach dieser Erstansprache ihr Interesse bekundeten,
wurden in der Folge personliche Gesprache gefiihrt. Der direkte Kontakt mit den
Personalentwicklerinnen/ Abteilungsleiterinnen war ein weiterer wichtiger Faktor fiir das Gelingen

des Pilotprojektes.

Lernerfahrungen/ Erkenntnisse des Projektteams

1. Der Zeitraum fir die Vorbereitung und Organisation der Workshops (Ablaufplanung, Absprachen

mit Gesundheitseinrichtungen) war im urspriinglichen Projektplan zu kurz angesetzt. Ein Grund
daflir war, dass die fehlenden Vorkenntnisse zum Thema Grundbildung der neuen
Projektkoordination dazu fuhrten, dass hier vermehrt Zeitressourcen zum ,Einlesen in die
Thematik“ benétigt wurden. Die multiprofessionelle Planung, die im Ubrigen als sehr sinnvolle
Methode des Workshopdesigns wahrgenommen wurde, sowie die Minierhebung (Erhebung, wie
Ansprache auf Grundbildungsproblematik erfolgen soll) haben auf3erdem urspriinglich nicht
eingeplante Zeitressourcen in Anspruch genommen.

Allein die Tatsache, dass die Fortbildungen kostenlos angeboten werden, reicht nicht aus, um
Kooperationspartnerinnen anzusprechen. Hier bedarf es umfassender Vorarbeiten, sodass die
einzelnen Gesundheitseinrichtungen die Veranstaltungen als professionelle Fortbildung
wahrnehmen. Dementsprechend konnte mit der Akquise von weiteren kooperierenden

Gesundheitsinstitutionen erst nach Abschluss der inhaltlichen Vorbereitung begonnen werden.

2. Kunftige Workshops sollten zielgruppenspezifischer geplant und durchgefihrt bzw. eventuell

sogar géanzlich nach Zielgruppen getrennt werden. Bei einer generellen Trennung bleibt zwar die
interne Vernetzung Uber Berufsgruppen oder Bereiche hinweg aus, jedoch kénnen/werden die
Multiplikatorinnen nur auf jene Inhalte und Methoden sensibilisiert, die sie im praktischen Alltag

tatsachlich einsetzen koénnen, und welche nuitzlich und umsetzbar fir sie sind.
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3. Die Einbindung von Arztinnen hat sich als immense Herausforderung entpuppt. Hier miissen

andere Wege — insbesondere die Rahmenbedingungen der Veranstaltung betreffend — gefunden
werden, um die Alpha-Power-Workshops auch fur diese Berufsgruppe als attraktive Fortbildung
anbieten zu kdnnen. Vielleicht kdnnte hier die Zusammenarbeit mit diversen Pharmafirmen, die
derzeit ebenfalls im Bereich der Gesundheitskompetenz engagiert sind, den gewilnschten Erfolg

bringen.

4. Die Vermittlung von Kommunikationsthemen und —methoden war eigentlich nicht Ziel bzw.
Aufgabe der Sensibilisierungsworkshops. Zur Steigerung der Attraktivitat und zur Schaffung eines
Nutzens fur die Gesundheitsexpertinnen mussten die Alpha-Power-Workshops aber inhaltlich um
diverse Kommunikationsthemen erweitert werden.

Bei kiinftigen ahnlichen Projektvorhaben sollten separate Kommunikationstrainings mit den
Sensibilisierungsmalnahmen einhergehen. Dadurch kdnnte vermieden werden, dass
Gesundheitsexpertinnen die angepasste (= einfache) Informationsvermittlung nur fir die Beratung
von Menschen mit geringer Grundbildung ansehen, sondern diese als basale Kommunikationsform

mit samtlichen Patientlnnen betrachten.

Nachhaltigkeit der Aktivitaten

In allen kooperierenden Einrichtungen wurden Mitarbeiterinnen unterschiedlichster Sparten zu
Multiplikatorlnnen ausgebildet. Sie wissen nun um die schwierige Lage von Menschen mit geringer
Grundbildung und um die adéaquate Informationsvermittlung an die Betroffenen. Die in den
Workshops vermittelten Inhalte und Methoden werden von ihnen im beruflichen Alltag
berticksichtigt und angewandt.

Daneben tragen die Multiplikatorinnen ihr Wissen sowohl in der Organisation als auch im privaten
Umfeld weiter, sodass das Thema ,Grundbildungsdefizite“ an Tabucharakter verliert und vermehrt
Rucksicht auf die Betroffenen genommen wird. Dadurch tragen die Multiplikatotinnen dazu bei,
dass der Stigmatisierung von Menschen mit geringer Grundbildung und damit der Ausgrenzung

der Betroffenen entgegengewirkt wird.

Um die nachhaltige Umsetzung des in den Workshops erworbenen Wissens sicherzustellen,
wurde bereits bei der Planung der Fortbildungen darauf geachtet, dass mdglichst viel Bezug zur
beruflichen Praxis der Multiplikatorinnen hergestellt wird bzw. diese durch Ubungen in den

Veranstaltungen selber in die Situation von Menschen mit geringer Grundbildung versetzt werden.
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Neue, zielgerichtete (Informations-) Materialien, wie im Projektantrag beschrieben, sind, soweit
bekannt, bisher in keiner der kooperierenden Einrichtungen erstellt worden. Dies ist einerseits
darauf zuriickzufuhren, dass kaum Mitarbeiterinnen in den Workshops waren, die fir die
Aufbereitung von derartigen Informationsmaterialien zustandig waren. Andererseits ist die
Erstellung von Broschiren, Websites und Informationsblattern in einfacher Sprache mit hohem
zeitlichem und auch erheblichem finanziellem Ressourceneinsatz verbunden bzw. sind auch

rechtliche Aspekte bei der Erstellung solcher Materialien zu beachten.

Die Workshops waren jedoch Thema in mehreren Dienstbesprechungen und auch die eigens
aufbereiteten Plakate (=Erinnerungsstticke) wurden in den meisten Einrichtungen an gut sichtbarer

Stelle postiert.

Verbreitung der Projektergebnisse

Kunftige Artikel in Fachzeitschriften:
o Alfa-Forum. Zeitschrift fur Alphabetisierung und Grundbildung. Bundesverband
Alphabetisierung und Grundbildung e.V. (Hrsg.).
e Magazin Gesundes Osterreich. Fonds Gesundes Osterreich (Hrsg.).
e Die Osterreichische Volkshochschule. Magazin fiir Erwachsenenbildung. Verband

Osterreichischer Volkshochschulen (Hrsg.)

Evaluationsbericht:
e Ubermittlung des Evaluationsberichtes an die kooperierenden Organisationen bzw.
Vorstellung der bisherigen Ergebnisse bei Abschlussveranstaltung
o Kommunikation der Evaluationsergebnisse innerhalb der VHS (Dienstbesprechungen,

interne Kommunikationsplattform)
Projektendbericht:

o Veroffentlichung des Projektendberichtes (nach Genehmigung der Férdergeber) auf den

Webseiten des Fonds Gesundes Osterreich und der Karntner Volkshochschulen
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Anhang

Projektmanagement

aktueller Meilensteinplan

aktueller Projektrollenplan

Projektdokumente

Broschire: ,Wer lesen kann, ist klar im Vorteil*

wesentliche Sitzungsprotokolle (v.a. Transferworkshop VHS Bielefeld,
Workshopplanungssitzung)

Workshopablaufplanung

Minierhebung (Studie)

Fotoprotokolle der Workshops und Teilnehmerlisten

Prasentation bei Abschlussveranstaltung

Offentlichkeitsarbeit & Bewerbung

Vorinformationsmappe und Projektprasentation

Imagefilm ,Alpha-Power im Gesundheitsbereich*

Veroffentlichungen aufgrund der Pressekonferenz (Zeitungsartikel, Radiomeldung, TV-
Beitrage)

Beitrage auf VHS-Website

Evaluation:

eingesetzte Erhebungs- und Befragungsinstrumente
Evaluationszwischenberichte
Evaluationsendbericht

Prasentation bei Abschlussveranstaltung
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