Praxisorientierte Lernwerkstatt

Einfahrung in die Kriterien guter
Praxis der soziallagenbezogenen
esundheitsféorderung



Praxisorientierte Lernwerkstatt: Einfuhrung in die Kriterien
guter Praxis der soziallagenbezogenen Gesundheitsforderung
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Tagesablauf

10:00 Uhr BegriiBung
10:15 Uhr Einfiuhrung in die Good Practice-Kriterien
11:30 Uhr Kaffeepause
11:45 Uhr Vertiefende Diskussion der Kriterien und Erprobung in der Praxis I
13:00 Uhr Mittagspause
13:45 Uhr Vertiefende Diskussion der Kriterien und Erprobung in der Praxis 11
15:30 Uhr Kaffeepause
15:45 Uhr Zusammenfassung und Ausblick
16:15 Uhr Ende
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Entwicklung von Strategien zur Gesundheitsforderung & Pravention in
den Stadten & Kommunen

Entwicklung von Konzepten zur Unterstutzung von vulnerablen
BevoOlkerungsgruppen

Aufbau qualitatsorientierter Praventionsprojekte & -strategien
gezielt unterstitzen

Transparenz Uber Beispiele Guter Praxis in der soziallagenbezogenen
Gesundheitsférderung
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Ziele der

Starkung der ressortubergreifenden Zusammenarbeit auf Landes- &
Kommunalebene

Qualifizierung & Befahigung von Multiplikator*innen & Stakeholdern

Hessische Arbeitsgemeinschaft

Gefordert mit Mitteln der gesetzlichen Krankenkassen nach §20a SGBY
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KGC Hessen - Aufgabenfelder

Begleitung & Unterstitzung von
Akteuren beim Aus- & Aufbau von
. integrierten kommunalen Strategien .
Sensibilisierung zur gesundheitlichen Beratung & Unterstiutzung von
Chancengleichheit/ Gesundheitsforderung bei Akteuren bei Projektideen,

Fordermdglichkeiten, Vernetzung &
Strukturbildung

Austausch & Vernetzung von
Akteuren auf kommunaler,
© strichfiguren.de - stock.adobe.com I—a n d €s- & B un d ese be ne

Identifizierung & Verbreitung von
Hessische Arbeitsgemeinschaft Be I S p I e I e n g u te r P ra X I S

fiir Gesundheitsforderung e.V.

sozial Benachteiligten

Unterstltzung des
Wissenstransfers zwischen
Forschung & Praxis

HAGE




Vorstellung des Good Practice - Ansatzes

EinflUhrung in die Kriterien flr gute Praxis der
soziallagenbezogenen Gesundheitsforderung

KRITERIEN

7 _\/| FUR GUTE PRAXIS /-
B oo N des Kooperationsverbundes Gesundheitliche
| | Chancengleichheit
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Qualitatsentwicklung in der Gesundheitsforderung
- Woher, weshalb und wie?

Ziel soziallagenorientierter Gesundheitsférderung:

Verringerung sozial bedingter gesundheitlicher Ungleichheiten und Starkung
gesundheitlicher Chancengleichheit (Belastungen vermindern, Ressourcen starken)

> Was zeichnet gute Angebote in der soziallagenorientierten Gesundheitsférderung

aus?

o keine einheitlichen - Differenzierte Angebote zur
Vorgaben in Deutschland Qualitatsentwicklung in der

: 3} - Gesundheitsférderung, z.B.

o Zahlreiche (tragerspezifische) . . .
Leitlinien & GKV-Leitfaden = quint-essenz/ Good Practice (Schweiz)
beziehen sich auf die = Partizipative Qualitatsentwicklung (PQ)
Kriterien = Good Practice Ansatz

= u.v.m.
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Wie sind die Good Practice-Kriterien entstanden?

o 2003 im Kooperationsverbund
Gesundheitliche Chancengleichheit
unterstitzt durch die Bundeszentrale fur
gesundheitliche Aufklarung (BZgA) erarbeitet

o 2005 erstmals veroffentlicht, seitdem
kontinuierliche Weiterentwicklung

o November 2015: 1. Auflage der Broschure
o Juli 2021: 4. Auflage der Broschure

o 12 Kriterien basieren auf dem aktuellen Stand
des wissenschaftlichen Diskurses

Hessische Arbeitsgemeinschaft
fiir Gesundheitsforderung e.V.
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KOOPERATIONSVERBUND GESUNDHEITLICHE CHANCENGLEICHHEIT

ngleichheit (Hrsg.) (2021).

Gesundheitsforderung. Koln/Berlin:

rbund Gesundheitliche Chance
llagenbezog

fur gute Praxis der soziallagenbezogenen

BZgA & Gesundheit Berlin-Brandenburg e. V.

Quelle: Kooperationsve

Kriterien
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Was sind die Good Practice-Kriterien? R R

Instrument zur Unterstlitzung der Qualitatsentwicklung & Werkzeug fur
die praktische Arbeit

fachlichen Orientierungsrahmen fir die Planung & Umsetzung von
MaBnahmen der Gesundheitsforderung

Moglichkeit zur kontinuierlichen Reflexion & Weiterentwicklung der
eigenen Arbeit

regen dazu an, vorhandene Aktivitaten der soziallagenbezogenen
Gesundheitsférderung zu intensivieren & weitere MaBnahmen zu initiieren.

Schaffung gemeinsames Verstandnis, was gute
| gesundheitsfordernde MaBnahmen ausmacht.

HAGE



Good Practice

o ,qgute” Praxis statt ,beste” Praxis
- Lern- & Entwicklungsprozesse anstof3en
n Praxis durch das Lernen von Anderen verbessern
- Praxisdatenbank des Kooperationsverbundes
o Good Practice-Kriterien
= Transfer Uber Handlungsfelder hinweg
= kdnnen andere QE-Verfahren erganzen, sollen sie aber nicht ersetzen
= auch ohne externe Begleitung nutzbar
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Die 12 Good Practice-Kriterien

KRITERIEN
FUR GUTE PRAXIS

DER SOZIALLAGENBEZOGENEN

© Kooperationsverbund Gesundheitliche Chancengleichheit

Hessische Arbeitsgemeinschaft
fiir Gesundheitsforderung e.V.
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Koordinierungsstelle
Gesundheitliche

Die 12 Good Practice-Kriterien

Quelle: Kooperationsverbund Gesundheitliche Chancengleichheit (Hrsg.)
(2021).  Kriterien  fur gute  Praxis der soziallagenbezogenen

Hessische Arbeitsgemeinschaft Nachhaltigkeit und Qualititsentwicklung Gesundheitsforderung. Koln/Berlin: BZgA & Gesundheit Berlin-Brandenburg
fiir Gesundheitsforderung e.V. e.V.
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Koordinierungsstelle
Gesundheitliche

Die 12 Good Practice-Kriterien
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Basis guter Praxis der soziallagebezogenen Gesundheitsforderung

Gefordert mit Mitteln der gesetzlichen Krankenkassen nach §20a SGBV
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Basis guter Praxis der soziallagenbezogenen
Gesundheitsforderung

« Wer soll durch die MaBnahme erreicht werden?
« An tatsachlichen Bedarfen & Bediirfnissen der Zielgruppe(n) orientieren
 Verhaltnis- & Verhaltensebene in den Blick nehmen

Beschreibung der MaBnahme (Ziele, Zielgruppe, Beteiligte, MaBnahmen,
Methoden)

Klarer Zusammenhang zu Gesundheitsforderung und/oder Pravention
Bediirfnis- & Bedarfsanalyse: festgestellter & beschriebener Handlungsbedarf
Orientierung am Public Health Action Cycle

Angaben zu Kosten- & Zeitplanung sowie erwarteten Wirkungen

Definiert das gemeinsame Selbstverstandnis der Arbeit

* Lebenswelt-Ansatz®: dort aktiv werden, wo die Menschen ihren Alltag verbringen

 Mit den MafRnahmen sollen nicht nur das Verhalten, sondern auch die
Lebensbedingungen (Verhaltnisse) der Zielgrupp(n) nachhaltig verbessert werden
(Schaffung gesundheitsférdernder Strukturen)
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Die 12 Good Practice-Kriterien

Zielgruppenorientierung

Geférdert mit Mitteln der ges‘elzucher\ Krankenkassen nach §20a SGBV
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Zielgruppenorientierung

« Befahigung von Personen,
selbstbestimmt ihr Leben & ihre soziale
Lebenswelt (mit) zu gestalten
- ,Hilfe zur Selbsthilfe”

« individuelle & gemeinschaftliche
Ressourcen entdecken, weiterentwickeln &
in praktisches Handeln umsetzen

« oft Voraussetzung fir gelingende
Partizipation

+ Zielgruppen & alle relevanten
Akteur*innen bei der Erhebung von
Bedarfen, Planung, Umsetzung &
Evaluation aktiv beteiligen

+ Zielgruppe = Expert*in

« Multiplikator*innen =
Schliisselpersonen

« Wer soll mit welcher Methodik
systematisch eingebunden &
qualifiziert werden?

« Multiplikator*innen vermitteln
gesundheitsférderliche Inhalte an
Personen der Zielgruppe

« niedrigschwelligen Zugang ermadglichen
« Zugangshiirden minimieren > aus
Perspektive der Zielgruppe reflektieren

Hessische Arbeitsgemeinschaft
fiir Gesundheitsforderung e.V.
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Koordinierungsstelle
Gesundheitliche

Die 12 Good Practice-Kriterien

Berlin-

soziallagenbezogenen

der
BZgA & Gesundheit

Praxis

gute
Koln/Berlin:

Kriterien  fur

Gesundheitsforderung.

Brandenburg e. V.

Quelle: Kooperationsverbund Gesundheitliche Chancengleichheit (Hrsg.)

(2021).

Nachhaltigkeit und Qualitatsentwicklung

Geférdert mit Mitteln der ges‘elzucher\ Krankenkassen nach §20a SGBV
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Nachhaltigkeit und Qualitatsentwicklung

HAGE

« Ziel: dauerhafte
Veranderungen bei Zielgruppe &
Settings

+ Verankerung in kommunale
Strategien

« Kontinuierliche Weiterentwicklung

Integrierte
Handlungskonzepte: wichtige
Steuerungs- und
Koordinierungsinstrumente
Integrierende Vernetzung:
zentrale Handlungsstrategie

« Ressourcenbiindelung

Hessische Arbeitsgemeinschaft
fiir Gesundheitsforderung e.V.
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Qualitatssicherung: Erflllung vorgegebener
Qualitatsstandards (gesetzlich/tragerspezifisch)
Qualitatsentwicklung: kontinuierlicher und
systematischer Reflexions- und Lernprozess

- Weiterentwicklung und Verbesserung der Qualitat
Qualitatsmanagement: Verankerung dieser Prozesse
durch klare Person bzw. Zustandigkeiten

Elemente des Qualitatsmanagements
Dokumentation & Bewertung der
MaBnahmendurchflihrung und Ergebnisse

Ziel: Uberpriifung der Erreichung der formulierten
Ziele im Projektverlauf um ggf. Veranderung von
Arbeitsablaufen vorzunehmen

MaBnahmen erreichen die Ziele (Wirksamkeit)
Wirksamkeit steht in einem angemessenen
Verhaltnis zu den Kosten

Vergleich durch Indikatoren, z.B. Verbesserung des
Gesundheitszustands, Personal, Zeit



Arbeit mit den Good Practice-Kriterien

1. Auseinandersetzung mit dem Kriterium

2. Reflexion der eigenen Arbeit

3. Verortung auf der Kriterien-Skala

4. Bestimmung von Entwicklungsperspektiven

© Kooperationsverbund Gesundheitliche Chancengleichheit

5. Formulierung von Zielen fiir die Arbeit

it Mitteln der gesetzlichen Krankenkassen nach §20a SGBV
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Als Zielgruppen” werden in der Gesundheits-
firderung Personen bezeichnet, die mit einer
MaBnahme emreicht werden sollen, deren ge-

Belastungen und Probleme, die sich aus ihrer
sozialen Lage ergeben, werden genau beschrie-
hen sondcrn auch ihre Ressourcen. Dabei wird

Situation also werden

soll. Da sie dabei so weit wie mbglich beteiligt
werden sollen (+ Partizipation), sind sie zu-

dass es ii Ib dieser Grup-
pen auch grolle Unterschiede nach weiteren
sozialen Merkmalen wie geschlechtlicher oder

gleich auch aktiv Beteiligte. ethnischer Zuschreibung geben kann. Zudem

wird darauf geachtet, dass bei der Beschrei

Der Begriff Zie kann bung von und Pr keine

werden und ist deshalb nicht Fe werden, die von den

itsfol nicht, Per-  Zie als sti isit oder diskrimi-
zuZielen it zu Objekten  nierend empfunden werden kénnen.

zu machen, sondern — so gerielt wie mbglich
— mit ihnen zusammen auf ihre soziallagen-
by Die Ver-
wendung des Begriffs Zielgruppen wird in der
Einleitung dieser Broschiire genauer erldutert
(siehe Warum hen wir von Ziek 7

Zur genauen Beschreibung der Zielgruppen
werden vor allem Merkmale der vertikalen
sozialen Ungleichheit verwendet Demnach
ka‘n sich soziale Benachieiligung z. B Bus

Bilci d und/oder

im Was ist sozic Ge-

Die Personengruppen, die emreicht und helﬁigl
werden sollen, werden in der + 0

aber auch Merkmale horizontaler Ungleichhei-

1en, d. h. eine mégliche Benachteiligung auf-

grund von Alter, Gﬂ:l'\lech‘l,eﬂmschun Hinter-
arund, Religi

prézise wie mdglich bestimmt. Nicht nur die

oder sexuellel Identitdt (siehe aum die Diskri-

Die Good Practice- Steckbriefen

kmale im Al i Gleichbe-  eller und ethnischer Identitdt sowie Behinderung.
handlungsgesetz, AGG). Diese soziale Vielfalt wird Wid'mge i der
héufig mit dem Begriff Diversitét (engl. diversity) fai sind z. B. in der Praxisda-
i Am lassen tenbank Gesundheitliche Chancengleichheit (www
sich Zielgruppen zumeist durch ination der itlit ichheit.d i i und die it und Eine schii setzt ein umf:
vertikalen und hori: I kmale (vgl. auch bank/ueber-die isdatenbank) zu finden. gesundheitliche Chancengleichheit firdern sollen. gndnis der E
Stichwort Intersektionalitat im Infokasten: Was ist von Gﬂurﬂﬂlvm (vgl. hlﬁ]kua’lm Wbsls.‘lm
i i der itdten sind  darauf Die Konzeption macht deutlich, wie die- in der
Einleitung). die ) Lebens- i ging i Sie orientien sich am gesundheitspoli-
der ig 2u ver- Benudmahgung BrlslrebrL Sie mgt auch auf, wie tischen Aktionszyklus (Public Health Action Cycle)
Bei einer quartiersbezogenen Malinahme ist esda-  bessern (= Setting-Ansatz) und ihre individuellen die i Planung und enthélt Angaben zur Kosten- und Zeitplanung
her wichtig, die jeweiligen Probleme, Bedirfnisse altiy ol iten und i sowie zu den erwarteten Wirkungen (+ Belege fiir

und Ressourcen der urterschiedlichen Bevdlke-

petenzen nachhaltig zu emwickeln (+ Empower-

genau —und dabei  ment). Malinahmen richten sich nach den Mdg-
nicht nur nach der itli Shuaﬁnn 2u i it und der
differenzieren, sondern auch nach wie (a Partizi und sind niedriy ig ange-

Bildung, Einkommen, Alter, geschlechtlicher, sexu-

o ERLAUTERUNG DER STUFEN

legt (+ Niedrigschwellige Arbeitsweise).

STUFE (1) BESCHREIBUNG DER ZIELGRUPPEN ANHAND DER GESUNDHEITLICHEN,

ABER NICHT DER SOZIALEN LAGE
Die Zielgruppen werden anhand ihrer

und i Probleme i Die so-

zialen Faktoren, die hinter diesen Belastungen und Problemen stehen, werden jedoch nicht oder kaum
beriicksichtigt, ebenso wenig die Ressourcen der Zielgruppen.

» BEISPIEL STUFE 1

®

Eine Beratungsstelle fur Fraven plant ein itsfo mit dem

yehisch kte de i ", Die fiar das geplante Kursangebot wird
2l alle Frauen mit " benannt. In der Erlé werden die psy-
chischen Probls geringes Neigung zu Depression und zu ionen”be-
schrieben.

der Masmhme dem Risiko einer mahslchlilchm

von L

. ERLAUTERUNG DER STUFEN

Elemente
der Konzeption

Die Konzeption beschraibt

(1) . weiche Zielgruppen in
benachtelligten Lebens-

Iagen emeicht

sal

und Kosten).

(3)... wie gesundheftiiche

HAGE

0 STUFEN DES KRITERIUMS .ZIELGRUPPENBEZUG"

Hessische Arbeitsgemeinschaft
fiir Gesundheitsforderung e.V.

STUFE (@ BESCHREIBUNG DER ZIELGRUPPEN AUCH ANHAND DER MERKMALE SOZIALER
BENACHTEILIGUNG

Die Zielgruppen werden anhand von der sozialen wie Bildung, Einkommen

und berufliche Situation weiter eingegrenzt. Auf die soziale Diversitst innerhalb dieser Zielgruppen und

auf ihre Ressourcen wird jedoch nicht néher eingegangen.

» BEISPIEL STUFE 2 @

Bmaugm-lzmml(mﬂnmn.inhxnxmi um mehr dariiber zu erfahren, bei welcher Gruppe

Frauen der i rof st Die Zislgruppe wiid darsuffin sls Frauen in
beitalonenoeld It Bese. ohne. denfubidunmsbocinss and mit
aufgrund definiert. Das ward auf diese speziellen hin

gerichtet.

(4)... wie die Mainahme
sich an den BedCrfnissen
und der sozisien Lage der
Zielgruppen crientiert.

5)... wie die Z

S P e
an ..mam
Zinbezogen werden solkn.

(6) . wie die Ausrichtung
auf gesundhet
leichheit auch in

der Trager-Organisstio
r an
I——————_<I———————m | it

Quelle:

Kooperationsverbund Gesundheitliche Chancengleichheit (Hrsg.) (2021).
Kriterien fiir gute Praxis der soziallagenbezogenen Gesundheitsférderung. Koéln/Berlin:

BZgA & Gesundheit Berlin-Brandenburg e. V.
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Gliederung der Steckbriefen

1. Definition: Kurze Erlauterungen des Kriteriums mit Verweis auf Schnittstellen zu
anderen Kriterien

Stufe stellt einen Zugewinn an Qualitat dar; Entwicklungsmoglichkeiten werden
dargestellt: die Umsetzung der Kriterien ist ein Prozess, Ziel: ggf. stufenweise ein
hdoheres Qualitatsniveau erreichen

3. Erlauterung der Stufen: Erlauterung der einzelnen Umsetzungsstufen und
Illustration durch ein Beispiel; Beispiele decken vielfaltige Handlungsfelder &
Zielgruppen ab

ZL, Weiterfiihrende Literatur: Hinweis auf weiterfihrende, i.d.R. kostenlose und
online verfugbare Literatur zur vertieften Auseinandersetzung mit den Kriterien

@ 2. Umsetzungsstufen: Stufen bauen aufeinander auf; die jeweils nachsthohere

Gefardert mi
. GKV-Bindnis flr
. AOK

GESUNDHEIT m

Hessische Arbeitsgemeinschaft
fiir Gesundheitsforderung e.V.
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Praxisdatenbank

o groBte bundesweite Ubersicht iiber Angebote und
MaBnahmen der Gesundheitsforderung und Pravention, die sich
insbesondere an Menschen in schwieriger sozialer Lage
richten

o In der Datenbank finden Sie auch: Good Practice - Beispiele

bezug & © Gesund und aktiv alter werden
ug

! ¢ Vernetzung

Lebenswelt

> Settingansat:

Bundesweit {‘ .
¢ = Praxisdatenbank
= Gesundheitliche Chancengleichheit
ot Engagement

Hessische Arbeitsgemeinschaft
fiir Gesundheitsforderung e.V.

HAGE
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https://www.gesundheitliche-chancengleichheit.de/praxisdatenbank/
https://www.gesundheitliche-chancengleichheit.de/good-practice/
https://www.gesundheitliche-chancengleichheit.de/praxisdatenbank/

https://www.gesundheitliche-

chancengleichheit.de/good-
practice/

Hessische Arbeitsgemeinschaft
fiir Gesundheitsforderung e.V.

HAGE

Gesundheitliche
Chancengleichheit

N LECHTESPRACHE  §F GESARDENSPRACHE

Aktiv fir Gesundheit
und
Chancengleichheit

Gesundheitliche Chancengleichheit in Deutschland verbessern und die
Gesundheitsférderung bei Gruppen in schwieriger sozialer Lage unterstitzen - das sind
unsere Leitziele. Herzlich willkommen auf dem neu gestalteten Portal des
Kooperationsverbundes Gesundheitliche Chancengleichheit!

Angebote

=y
R
- T -
=
—
Praxisdatenbank Partnerprozess , Gesundheit fiir Good Practice
2 alle”
Bundesweit grofite Ubersicht iiber Die 12 Kritierien guter Praxis und mehr
Angebote und Malnahmen der Austausch und gemeinsames Lemen, als 100 Beispiele fiir gute Praxis der
Gesundheitsférderung und Pravention, der Aufbau integrierter kommunaler soziallagenbezogenen
insbesondere fiir Menschen in Strategien — Stichwort: Praventions- Gesundheitsférderung stehen im
schwieriger sozialer... ketten — ist Anliegen des Partner- Mittelpunkt des...
prozesses...

Themenfelder der Gesundheitsférderung

KGC

Koordinierungsstelle
Gesundheitliche
Chancengleichheit
Hessen


https://www.gesundheitliche-chancengleichheit.de/good-practice/

WeiterfUhrende Materialien und Links

Qualitatsentwicklung und Good Practice

o Good Practice-Bereich auf der Seite des Kooperationsverbundes Gesundheitliche
Chancengleichheit:

= www.gesundheitliche-chancengleichheit.de/good-practice
n Praxisdatenbank Gesundheitliche Chancengleichheit:
= https://www.gesundheitliche-chancengleichheit.de/praxisdatenbank/
o Positionspapier zur Nutzung der Good Practice-Kriterien als Forderkriterien:

= https://www.gesundheitliche-
chancengleichheit.de/fileadmin/user_upload/pdf/Good_Practice/2020_Positionspapier
Nutzung_der Good_Practice-Kriterien_als Foerderkriterien.pdf

o Arbeitshilfen ,Gute Praxis konkret” zur Gesundheitsforderung mit alteren
Menschen:

= https://www.gesund-aktiv-aelter-werden.de/

Hessische Arbeitsgemeinschaft
fiir Gesundheitsforderung e.V.
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https://www.gesund-aktiv-aelter-werden.de/

Bestellungen der Good Practice-Steckbriefe

o Die Broschire mit allen Kriterien und Erlauterungstexten kénnen Sie als PDF-
Datei unter www.gesundheitliche-chancengleichheit.de herunterlanden

o Die Druckfassung kénnen Sie kostenlos unter https://shop.bioeg.de/kriterien-
fuer-gute-praxis-der-soziallagenbezogenen-gesundheitsfoerder-61411002/
(oder einfach per Email an bestellung@bioeg.de bestellen!
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Nehmen Sie gerne Kontakt mit uns auf!

Koordinierungsstelle Gesundheitliche Chancengleichheit (KGC)
Hessen:

Felix Koller Ronja Rihimann

Telefon: 069 / 713 76 78 -40 Telefon: 069 / 713 76 78 -13
E-Mail: felix.koller@hage.de E-Mail: ronja.rihimann@hage.de
Sabrina Kruse Nicole Fricke

Telefon: 069 / 713 76 78 -39 Telefon: 069/ 713 76 78-14
E-Mail: sabrina.kruse@hage.de E-Mail: nicole.fricke@hage.de

Anmeldung Newsletter:
https://hage.de/service/newsletter/
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