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|. Ausgangspunkte

ASH Quelle Grafik: Gesunde Stadte Netzwerk 9/2017 [online unter: http://www.gesunde-staedte-netzwerk.de, abgerufen am 12.1.18]
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Potenziale kommunaler Gesuncdheitsférderung

Viele Hoffnungen werden 5 .
mit der kommunalen N - P °
Gesundheitsforderung Qs I
verbunden... e L
o e )
aber , Kommunale ade @ o aiueies iy g
Gesundheitsforderungist .. g o S - )
[...] in Deutschland noch '=*~}." . owo %50
wenig standardisiert. Sie e, S v
erfolgt kaum eD.
systematisch und haufig 0 O - 6
im Sinne einer ot Sarsare
traditionell praventiven LA e | o porerprozess
Intervention, ... . 99 | cmesen
o " God 0 G S ™
(Schlicht/Zinsmeister 2015, 111 7

Hervorh. Gb; Karte Wellenbrink 2017)
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Die meisten Einflussfaktoren von Gesundheit liegen
auBerhalb der Gesundheitsressorts

Allgemeine Bedingungen der
soziodkonomischen, kulturellen und physischen Umwelt

Lebens- und Arbeitsbedingungen

Arbeitsumfeld Arbeitslosigkeit

Soziale und kommunale Netzwerke Wasser und

sanitdre Anlagen

Bildung

Faktoren individueller
Lebensweisen

Gesund-
heitsdienste

Landwirtschaft
und Lebens-

Wohn-
verhaltnisse

Setting Kommune

»Regenbogenmodell*
Dahlgren & Whitehead (1991)

ASH
Berlin
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Kommunale Einflussmoglichkeiten
Gesundheitsforderung als Teil der Daseinsfursorge?!

Determinanten von Gesundheit Kommunale Daseinsvorsorge

(Gesundheitsforderung

DNOMISCHEN, KLy

Durstellung FGO in Aalehnung &1 Dahigren & Whitehead 1591

Quelle: Walter/Volkenand, 2017 S. 236

» Abb. 5 Kommunale Daseinsvorsorge und Gesundheitsfdrderung. Schnittstellen per Definition. Eigene Darstellung, Quelle: Katrin Volkenand.
ASH
Berlin
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Gesundheitsforderung ohne Zeigefinger
- Ottawa-Charter of Health Promotion 1986

,Gesundheitsforderung zielt auf einen Prozess, allen
Menschen ein hoheres Mald an Selbstbestimmung tber
ihre Gesundheit zu ermdglichen.”

Drei Handlungsstrategien:
* Advocate (Interessen vertreten)
« Enable (Befahigen und ermdglichen)
* Mediate (Vermitteln und vernetzen)

ASH
Berlin
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Mehr als Kompetenztrainings
Gesundheitsforderung ist...

ein ,... Konzept mit dem Ziel der Beeinflussung der Determinanten
fir Gesundheit durch das Zusammenflhren von zwei strategischen
Ansatzen:

1. Starkung der personlichen u. sozialen
Gesundheitskompetenzen u. Erweiterung von
Handlungsspielraumen zur Gesundheitserhaltung u.
Wohlbefinden

2. politisch gesteuerte Verbesserung der
Gesundheitsdeterminanten sowie Abbau bestehender sozial
bedingter gesundheitlicher Ungleichheiten.”

(Quelle: Pschyrembel Sozialmedizin. Berlin: de Gryter, 2007, S.199)
Berlin
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Modellstandorte, Programme, Strukturen
Verbreitung kommunaler Strategien fiir
Gesundheitsforderung und Pravention

* 143 kommunale Gesundheitskonferenzen
(vgl. Plantz/Wilharm 2018 sowie Hollederer 2015)

* Landesprogramme zur Koordinierung regionaler und
kommunaler Gesundheitsforderung: 118 Standorte
(BaWi, Bay, HH, Nds, NRW)

(vgl. Plantz/Wilharm 2018)

*  Programmmodul mit Jobcentern zur Zielgruppe
,arbeitslose Menschen”: 108 Standorte
(vgl. Plantz/Wilharm 2018 sowie Praventionsbericht 2017, S. 25)

e Das Projekt ,,Hart am Limit — HaLT“ zur Pravention von
riskantem Alkoholkonsum bei Kindern und Jugendlichen

in 158 Kommunen
(vgl. Plantz/Wilharm 2018, sowie Kuttler, Lang/Villa Schopflin 2010)

ASH
Berlin
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Keine weiRen Flecken auf der Landkarte:
Verbreitung integrierter kommunaler Ansatze in Deutschland

= 267 Landkreise im europaischen LEADER-Programm
(vgl. https://www.netzwerk-laendlicher-raum.de, abgerufen am 12.1.2018),
" Bund-Lander-Gemeinden-Programm SOZIALE STADT in

439 Programmgemeinden bundesweit (2016)
(vgl. https://www.soziale-stadt.de, abgerufen am 12.1.2018)

= Netzwerke ,,Frihe Hilfen” seit 2012 verbindlich in allen

Kommunen aufgebaut (927 in 2015)
(vgl. https://www.fruehehilfen.de, abgerufen am 12.1.2018)

= |m Bereich der kommunalen Altenpolitik flachendeckend
u.a. 540 ,Mehrgenerationenhauser” seit 2006

eingerichtet
(vgl. http://mehrgenerationenhaeuser.de, abgerufen am 20.1.2018)

ASH
Berlin
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Gute Praxis-Operationalisierung:
Integriertes Handlungskonzept / Vernetzung

Von einem geringen zu einem komplexen Integrations-und
Vernetzungsniveau kommunaler Gesundheitsstrategien

Integriert werden
* Ressourcen * raumliche Ebenen
* Fach- und Politikbereiche * foderale Handlungsebenen

e * Gesundheitsdeterminanten -
Berlin
11 Bér| GSN Symposium | 05.09.2018

(Quelle: Kooperationsverbund Gesundheitliche

Chancengleichheit 2015)

'Y J Gesundheit
Berlin-Brandenburg e.V.
Arbeitsgemeinschaft
fiir Gesundheitsforderung

Merkmale einer Praventionskette

Lebenslauf-
bezogen
Ressourcen- Lebenswelt-
Priavention orientiert und bzw.
s_tatt familien- sozialraum-
Krisen- zentriert orientiert
intervention
Basiert auf
Netzwerken

Abb.: Merkmale der Praventionskette (Darstellung Gesundheit Berlin-Brandenburg)

A

Berlin e

Koordinierungsstelle
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Komplexe Interventionen - auch bei Partizipation und Vernetzung
Beispiel: Systematisierungsvorschlag fur Interventionen im Setting Quartier

Interventionstyp Adressaten/Zielgruppen | Interventionsziel(e)

Aktionen Bevélkerung allgemein;
»Endadressaten«

Orientiz=unoen /Normen fiir Verhaltens- und
Verhiltnisziele verandern

wrcen fiir Verhaltens-
srungen verbessern;
elles Fr=~rarment

Angebote Bevolkerung; spezifische
Zielgruppen; »Endadressatenc

|
Kapazititsentwicklung Akteure, (operative Durchfiih- Soz!
(im engeren Sinne) rungsebene)

Programmentwicklung Akteure (Steuerungsebene)  Partizipative Entwickiung und Ve Basiert auf
Prozessen, Umsetzung und Netzwerken
steuern; .
|
Kontextbeeinflussung Akteure auferhalb des Settings ~ Voraussetzungen und Rahmenbediny,
und des Programms | Praxisraum auferhalb des Setu...,, _en
Qualititsentwicklung Qualititsverantwortliche und  Verbesserung von Qualititsentwicklungs- und Evaluations-
und Evaluation der Evaluatoren innerhalb und praxis; Wissenschaftsentwicklung; Evidenzbildung
Evaluation auferhalb des Programms
1

‘ Quelle: Trojan 2012, S. 31
ASH

Berlin
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I1. Prinzipien

I\\

»Nicht fur uns, ohne uns

Grafik: Gesundheit Berlin-Brandenburg 2017, Willim
Berlin
14 Béar| GSN Symposium | 05.09.2018



Dimensionen von Partizipation

z.B. Stufenleiter von Partizipation als Entscheidungsteilhabe

Geht tber Partizi-

9 Selbstorganisation i

8  Entscheidungsmacht

Teilweise Entscheidungs-

7 kompetenz

Partizipation

6 Mitbestimmung

5 Einbeziehung

Vorstufen der

4 Anhérung Partizipation

3 Information

2 Anweisung

Nicht-Partizipation

1 Instrumentalisierung

(Quelle: Wright/Block/von Unger 2010, S. 42)*

ASH * Literaturliste bei der Autorin
Berlin

15  Bar | GSN Symposium | 05.09.2018

Dimensionen von Partizipation: Teilhabe, Wissen, Zeit

sachlich
A

Deliberatives
Wissen

Erfahrungs-
wissen

Alltagswissen Problem- Lésungs- Alternativen- = Ergebnis- Ergebnis-

> zeitlich
Artikulation definition alternativen auswahl umsetzung bewertung

Konsultation

Mitentscheidung

v

sozial

(Quelle: Forster 2014, S.20)

ASH
Berlin
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Partizipative Gesundheitsforderung

An Fur

Durch

ASH
Berlin
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Herausforderung I: Spektrum der Akteure —

Koordinierungsstelle

Schulleiter SR
(Grund- S Fachamter, Kommunales
Stadtteilschule) stellen z.B. Umwelt, .
Jugend Gesundheitsamt
Kitas ’ (Bezirk/Senat;
Stadtplanung Stadt/Landkreis)

Bewohner/innen

Verfahren gesundheitsfordernder Stadtteilentwicklung

Elternschaft:
LVG Offene Freischaffende

Vereine, Projekt- . )
Jugendarbeit Gesundheitsberufe

Senatsbehorde AGs, Selbsthilfe

Wohnungsunternehmen Krankenkassen Wissenschaftliche Begleitung
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Herausforderung Il
Spektrum der Partizipationserfahrungen

Sozialer Gradient

Vereine, Selbsthilfegruppen, (vgl. Z.B. Freiwilligensurvey)
Interessengemeinschaften,
Nachbarschaftsinitiativen Geht iber Partizi-

[ 9 Selbstorganisation

pation hinaus

Verfligungsfonds,
Quartiersrat 8  Entscheidungsmacht
Teilweise Entscheidungs- S
Projekte, Angebote, 7 kompetenz 9 Partizipation
Elternbeirat
6 Mitbestimmung

Burger*beteiligung zu
EntwicklungsmaBnahmen 5 Einbeziehung
Bewohner*befragungen 4  Anhérun Vorstufen der

9 Partizipation

Stadtteilzeitung D[

Erfahrungen aus
Alltag, Familie,
Amtern, Arbeit,
Schule etc.

2 Anweisung

Nicht-Partizipation
- v
1 Instrumentalisierung

ASH
Berlin

Quelle: eigene Erweiterung der Grafik Wright/Block/Unger 2010
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Fachliche Grundprinzipien:
Dialog und Partizipation - Herausforderungen

Hoher Anspruch, idealistische Ziele...

Partizipation
. Reibungspunkte aus der Arbeit:
Bedarfsbestimmung » |st DIE Elternperspektive der neue

Goldstandard?
— * Welche Rolle spielt Fachlichkeit?
‘  \Welche Fachleute und welche Eltern

katon Elanung | verschaffen sich Gehor?
€ y Wen reprasentieren gewahlte
. \ y, Vertreter*innen?
N\ ' Durchfihrung [\ \ * Welchen Stellenwert nehmen Eltern
, J\ mit besonderen Herausforderungen

2 ein?
Zusammenarbeit * Wie ist die Verbindung zum
parlamentarischen Prozess?
Quelle: www.partizipative-qualitaetsentwicklung.de Vgl auch Béar/Schaefer 2016

ASH
Berlin
2
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Murmeln Sie kurz mit lhren Nachbarinnen:
Was ist lhre Erfahrung?

*Welchen Platz hat Partizipation in meiner Arbeit?
*Durch welche Aussagen fiihlte ich mich angeregt, herausgefordert?
*Was brauche ich, um die Partizipation in meiner Arbeit zu starken?

Berlin
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lll. Praktiken

Rampe Liberty Park Berlin Marzahn-Hellersdorf
(Baustein BIWAQ-Projekt mit

asH Jugendbeteiligung 2012)
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Entwicklungsbedarfe in der Zusammenarbeit
Beispiel Netzwerke ,Fruhe Hilfen”

Tabelle: Dokumente zur falliibergreifenden

cusammenarbet 2013 2015 |

Darstellung der Angebote und MaBnahmen

Konzept/Leitald 16,5

=

Vereinbarungen zur verbindli
Qualitétsstandards

Zielvereinbarung

(Quelle: Kuster et al. 2017, Factsheet 3, S.3)

* ,Es besteht weiterhin ein erheblicher Bedarf hinsichtlich der Profilbildung von
Netzwerken und der Weiterentwicklung interprofessioneller und
familienbezogener Zusammenarbeit.” (Factsheet 3, S. 4, Hervorhebungen gb)

ASH
Berlin
23

23 Bar | GSN Symposium | 05.09.2018

Beispiel GSN-Berlin:
Kommunale Initiativenbeteiligung

* Arbeitsteilung zwischen kommunalen Koordinatorinnen
und Initiativenvertretungen

* Initiativen bringen Blirger_innenperspektiven ihrer
Arbeitsfelder ein (Selbsthilfe), dartiber hinaus kein klarer
Auftrag zur Blrgerbeteiligung

* Ressourcen fur die Entwicklung von Beteiligungsformen
zu knapp, Bedarf an methodischen Kenntnissen fir
partizipative Ansatze

* Ambivalenz zur Frage der Ausweitung der Netzwerke
durch neue Partner

Quelle: Cyprian 2018

24 Bar | GSN Symposium | 05.09.2018



23 PartNet *PartKomm

NETZWERK PARTIZIPATIVE GESUNDHEITSFORSCHUNG ..
FORSCHUNGSVERBUND FUR GESUNDE KOMMUNEN

Gelingensfaktoren fiir tragfahige Kooperationen auf
kommunaler Ebene

Aus der Partizipativen Gesundheitsforschung

*PGF ist voraussetzungsvoll und braucht spezifische Rahmenbedingungen, die von
den Initiatorinnen und Initiatoren geschaffen werden mussen.

*Partizipative Prozesse brauchen Zeit und ein hohes MaR an Flexibilitdt in der Planung
und Umsetzung.

*PGF verlangt einen intensiven Kontakt und eine hohe Kontaktzeit.

*Diese erfordert von der Moderation ein Verstandnis von gruppendynamischen
Prozessen und Rollen.

*Eine fir alle Beteiligten verstandliche Kommunikation ist unabdingbar.
*Der Aufbau von Vertrauen ist eine notwendige Bedingung.

ASH
Berlin
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2% PartNet *PartKomm

NETZWERK PARTIZIPATIVE GESUNDHEITSFORSCHUNG ..
FORSCHUNGSVERBUND FUR GESUNDE KOMMUNEN

Gelingensfaktoren fiir tragfahige Kooperationen auf
kommunaler Ebene

Aus der Partizipativen Gesundheitsforschung

*PGF ist fur die Beteiligten erst dann interessant, wenn sie unmittelbar Sinn und
Bedeutung im Vorhaben sehen.

*Ein geeignetes Format bzw. ein geeigneter Rahmen fiir die Zusammenarbeit im
Forschungsprozess muss gefunden werden.

*Es missen nicht alle das Gleiche kdnnen oder tun wollen. Rollen und Tatigkeiten sind
verschieden.

*PGF kann von lokalen Informationen zu folgenden Themen profitieren: kommunale
Bestandsaufnahmen, Stakeholderanalysen und Kenntnisse Giber kommunale Beschlisse.

Ndhere Erkenntnisse und Beispiele: EIfE, KEG, Age4Health, PEPBS, GESUND!
Berlin
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23 PartNet *PartKomm

NETZWERK PARTIZIPATIVE GESUNDHEITSFORSCHUNG ..
FORSCHUNGSVERBUND FUR GESUNDE KOMMUNEN

Der Blick der Verwaltung auf Beteiligung

*Die Umsetzung von Partizipation fallt innerhalb der Verwaltung mitunter schwer,
vor allem mit Blick auf eine breite Beteiligung.

*Grundproblem: die soziale Selektivitdt der Beteiligung wahrgenommen.

*Wichtige Aufgabe der Verwaltung: die Starkung von schwiacheren/benachteiligten
Gruppen.

*Lokal fehlen jedoch zum Teil Methoden und Verfahren der Beteiligung.

*Es existieren auch Wissensliicken in der Ansprache von bestimmten
Bevolkerungsgruppen.

*Deshalb sollte die Verwaltung fiir partizipative Arbeitsweisen qualifiziert werden.
Dazu kann die partizipative Gesundheitsforschung einen wesentlichen Beitrag leisten.

ASH
Berlin

Ndhere Erkenntnisse und Beispiele: Difu

27  Bar | GSN Symposium | 05.09.2018

2% PartNet *PartKomm

NETZWERK PARTIZIPATIVE GESUNDHEITSFORSCHUNG ..
FORSCHUNGSVERBUND FUR GESUNDE KOMMUNEN

Partizipation ermoglichen

*Der erste Schritt: Aufbau einer geeigneten Struktur (Steuerungsgruppe)

epartizipative Prozesse als integraler Bestandteil der kommunalen
Gesundheitsforderung ausdriicklich anerkennen

*Einbeziehung adressatenspezifischer Akteure, vor allem ,,Briickenbauer”

*sich anwaltschaftlich fiir weniger machtige Gruppen einsetzen, damit sie in der
Steuerungsgruppe vertreten sind oder durch andere Formen der Partizipation
einbezogen werden

*Netzwerke, Einrichtungen und Schliisselpersonen bei der Gewinnung von
bestimmten Bevolkerungsgruppen einbeziehen

*, Klassische” Beteiligungsverfahren mit einer Komm-Struktur sind in der Regel
unzureichend

ASH
Berlin
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& . PartNet *PartKommPlus

NETZWERK PARTIZIPATIVE GESUNDHEITSFORSCHUNG ..
FORSCHUNGSVERBUND FUR GESUNDE KOMMUNEN

Partizipation ermoglichen

*ein lebensweltnahes und glaubwiirdiges Projektanliegen, eine Perspektive fiir eine
lokale Veranderungsmaoglichkeit, eine allgemeinverstindliche Sprache und
niedrigschwellige Zugangsmoglichkeiten, Arbeitsweisen und Angebote.

*Um die ,Augenhohe” zu gewahrleisten: ggf. Arbeitsphasen bzw. gesonderte Formate
fur die Perspektiven der Blrger/innen

*Anreize bzw. Stabilisatoren fiir die Partizipation der Beteiligten z. B. in Form von
Freistellung (fur Fachkrafte), Honorare, Bescheinigungen/Zertifikate etc. anbieten

Berlin
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& . PartNet *PartKommPlus

NETZWERK PARTIZIPATIVE GESUNDHEITSFORSCHUNG ..
FORSCHUNGSVERBUND FUR GESUNDE KOMMUNEN

Partizipation ermoglichen

*Dialoge sorgfiltig vorbereiten und in einem geschiitzten Rahmen durchfiihren

*Partizipation in der kommunalen Gesundheitsférderung als Lern- und
Entwicklungsprozess verstehen (QualifizierungsmaRnahmen)

Ndhere Erkenntnisse und Beispiele: EIfE, KEG, Age4Health, GESUND!

Berlin
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Welche Formen der Zusammenarbeit sind
geeignet?

Ein dialogischer Prozess zwischen Peerforschung und kollaborativer Steuerungsgruppenarbeit.

ASH
Berlin

T4t X i ==Elim

EIfE- ELTERN ASH + GBB KOMMUNALE STEUERUNG

Initierung
Koordinierung

Quelle: GBB/ASH 2018
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Netzwerk Partizipative “eo PartNet
Gesundheitsforschung (PartNet) °
* Gegriindet 2007 ¢ I.:’H R
* Mitglieder aus Wissenschaft und Praxis ® * @

Forderung der Partizipativen Gesundheitsforschung im deutschsprachigen
Raum

Workshopreihe zu Methoden der Partizipativen Gesundheitsforschung
Entwicklung von Definitionen, Glitekriterien, Leitlinien

Regionaler Partner der ICPHR

Arbeitsgruppe im Rahmen der DGSMP

Internetseite: www.partnet-gesundheit.de

Forschungsverbund PartkommPlus www.partkommplus.de

Pilotstudie PartNet Lernvideos www.ash-berlin.eu/partnet-lernvideos

ASH
Berlin
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Fachportal PartKommPlus auf inforo.online

WAHLEN SIE IHR FACHMODUL

PARTNERPR

ESS Bundesstiftung
Gesundheit fur alle F"'Jhe Hilfen - A

Partnerprozess Bundesstiftung Frilhe
JGesundheit fiir alle” Hilfen

Fur Fachkrafte, die Fur Fachkrafte der Frihen

tion en fordem Hilfen, die Schwangere und
insam fir eine gute Familien mit Kindern von 0-3
unde Kommune - Jahren von Beginn an
unterstutzen

hinweg.

Jetzt registrieren!

ASH
Berlin

33  Bér| GSN Symposium | 05.09.2018

Fazit: Partizipation,
klar — aber...

Sind die Rahmenbedingungen
passend?

* Partizipationsformate
entsprechend anpassen bzw.
Rahmenbedingungen verbessern

Woher kommt die Initiative und wie
gelingt eine breitere lokale

Verankerung?
* “bottom up”, ,top down”, sowohl
als auch

Welche Personen, Gremien, Initiativen
unterstitzen und kdnnen wiederum
gestarkt werden?

e Eltern,Senior*innenbeirate,
Selbsthilfe,... Netzwerke,
Gesundheitskonferenzen

Sind ,,Gewinne“ auch fiir die einzelnen
Mitwirkenden vorhanden?

ASH
Berlin
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PrevNet

PrevNet - Fachportal fiir
Suchtpravention

Fur Fachkrafte der
Suchtpravention, die ein
suchtfreies Leben von
Anfang an farden
suchtbelastete Menschen
unterstutzen

Rampe Liberty Park

(Baustein BIWAQ-Projekt JUWEL)
Jugendbeteiligung Gber KIDS & Co
2012

“PartkommFlu

PartKommPlus -
Forschungsverbund fiir
gesunde Kommunen

Fur Fachkrifte und andere
nteressierte, die

starken wollen
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Kontakt

Vielen Dank fir lhre

Alice Salomon Hochschule Aufmerksamkert!
Alice-Salomon-Platz 5, 12627 Berlin

Tel. 030 — 99 245-543

E-Mail: baer@ash-berlin.eu

Berlin
Literatur bei der Autorin

Prof. Dr. Gesine Bar



