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Peter Lehner,
Obmann der Sozialversicherung der Selbstandigen,
Vorsitzender der Konferenz der Sozialversicherungstrager

Liebe Leserinnen & Leser,

ein gesundes Leben, viel Bewegung und eine ausgewogene
Erndhrung — der Grundstein dafiir wird friih gelegt. Diesem
Gedanken folgend entwickeln die Sozialversicherungen in
Osterreich eine Vielzahl von ganz unterschiedlichen Initiativen, die
sich besonders an die jungen Menschen in diesem Land richten.
Von Bewegungscamps, Eltern-Kinder-Workshops, schulischer
Gesundheitsforderung hin zu Rauchstopp- und Suchtpréventions-
Initiativen an Berufsschulen erstrecken sich die MalRnahmen,

die Kindern, Jugendlichen, Lehrlingen, sowie Schiilern einen
gesunden Lebensstil ndherbringen.

Wir haben in diesem Kinder- und Jugendbericht all diese
Aktivitaten des vergangenen Jahres zusammengefasst. Sie zeigen
die grofe Vielfalt an Ideen der einzelnen Organisationen und das
Engagement der motivierten Mitarbeiter, die ndchste Generation
gesund und fit auf das Leben vorzubereiten.

Lassen Sie sich von der Begeisterung anstecken und von den
Inhalten in dieser Broschire inspirieren!

lhr

Peter Lehner
Obmann der Sozialversicherung der Selbsténdigen,
Vorsitzender der Konferenz der Sozialversicherungstrager

Copyright: Richard Tanzer

Ingrid Reischl,
Obmann-Stellvertreterin der AUVA,
Vorsitzende der Konferenz der Sozialversicherungstrager

Dieser Bericht wurde unter besonderen Umstanden erstellt, wie
auch die Projekte unter besonderen Umsténden stattfanden. Sie
wissen, dass ich mich auf die Covid-19-Pandemie beziehe, die fiir
unser Gesundheitssystem eine enorme Herausforderung darstellt.

Dabei gerdt fast in Vergessenheit, dass es seit dem letzten Bericht
einen groen Umbruch innerhalb der Sozialversicherung gab: Aus
21 Sozialversicherungstragern wurden finf, die Selbstverwaltung
waurde auf neue Beine gestellt und die Dachorganisation hat eine
grolle Veranderung erfahren.

Eine der wichtigsten Aufgaben eines 6ffentlichen Gesundheits-
systems ist es, das Wohlbefinden der Bevdlkerung zu erhalten.
Damit dies gelingt, miissen wir auf unsere Jiingsten ein
besonderes Augenmerk haben. In diesen turbulenten Zeiten ist es
fiir mich besonders erfreulich, wenn wichtige Gesundheitsprojekte
weiterhin bestehen und neue gestartet werden. In dem
vorliegenden Bericht sehen Sie die zahlreichen Projekte, die bei
den Kleinsten anfangen und iiber die schulische Laufbahn hinweg
bis hin zu den Lehrlingen wirken.

Ich mdchte mich an dieser Stelle auch bei allen Mitarbeiterinnen
und Mitarbeitern bedanken, die im vergangenen Jahr GroRRartiges
geleistet haben.







2.1.

Ausgewahlte Projekte der Sozialversicherungen

2.1.1. Therapeutische
Versorgung von Kindern und
Jugendlichen in Osterreich

Aktuelles zur Unterstiitzung der Angebotsplanung
flir die ausgewahlten Bereiche der Physio-, Ergo-
und logopadischen Therapie sowie der weiteren
Psychotherapie

Ausgangslage

Die Thematik rund um unzumutbar empfundene Wartezeiten und
Selbstbehalte bei der Inanspruchnahme von funktionellen Thera-
pien und Psychotherapie sorgt anhaltend fiir Missstimmung unter
den Betroffenen, aber auch bei den Expertinnen und Experten

im Bereich der Kinder- und Jugendgesundheit. Die Kinder- und
Jugendgesundheit als thematischer Schwerpunkt riickte in den
letzten Jahren zusehends in den Mittelpunkt von Bestrebungen
der Sozialversicherung und der 6sterreichischen Gesundheitspo-
litik. Es besteht groRes Interesse dahingehend, einen Ausgleich
herbeizuftihren.

Bisherige Unternehmungen im Rahmen der
Projektinitiative

Vor diesem Hintergrund war es die Initiative des Dachverbandes
der Sozialversicherungstrager, fundierte Grundlagen fiir eine
Angebotsplanung in den gegenstandlichen Bereichen zu erar-
beiten und so seinem Bekenntnis zur Starkung der Kinder- und
Jugendgesundheit nachzukommen.

Der Dachverband beauftragte die LEICON-Gruppe in der 0GK
mit dem Aufbau einer weitestgehend vollstéandigen Datenbasis
iiber Leistungen im Bereich der gegensténdlichen funktionellen
Therapien und der Therapien fiir psychische Erkrankungen bei
Kindern und Jugendlichen.

2018 nahm der Dachverband gemeinsam mit dem Competence
Center Integrierte Versorgung (CCIV) und der Gesundheit Oster-
reich GmbH (GOG) ein Kooperationsprojekt auf, das sich mit den
.Grundlagen einer Angebotsplanung hinsichtlich der Versorgung
von Kindern und Jugendlichen in den ausgewahlten Bereichen der
Ergotherapie, Physiotherapie, Logopadie und Psychotherapie in
Osterreich” befasste. Alle im Kooperationsprojekt unternommenen
Malnahmen und dessen Ergebnisse wurden im Sommer 2019 in
einem Ergebnisbericht zusammengefasst. In einem ersten Schritt
wurde eine systematische Literaturanalyse durchgefiihrt, um weit-
reichende Informationen zu diesem Thema aus den letzten Jahren
zusammenzutragen und auf bestehendem Wissen aufzusetzen.

Ein Zwischenschritt zu den ausgewdahlten Bereichen erfolgte im
Rahmen einer ausfiihrlichen Diskussion in einem eintdgigen Exper-
tenworkshop mit insgesamt 18 Fachleuten aus dem gesamten
Bundesgebiet. Ausgehend von den bisherigen Ergebnissen des
ersten Projektteils wurden in einem zweiten Schritt mit auf
Verwendbarkeit gepriiften Datengrundlagen Modellrechnungen
anhand unterschiedlicher Szenarien angestellt.

Aktueller Stand

Im Mai 2020 erfolgte die Verdffentlichung des Ergebnisberichts
auf der Homepage der Gesundheit Osterreich GmbH. Die Inhalte
geben einen umfassenden Uberblick tber den Iststand der Versor-
gung. Im Fokus stand die Pravalenz von Entwicklungsstdrungen
und -beeintrachtigungen. Die Literaturrecherche zeigte, dass die
wenigen Studien im deutschsprachigen Raum sehr breit gefa-
cherte Pravalenzangaben aufweisen, sodass eine Abschatzung des
Gesamtbedarfs nicht serids genug erscheint.

Neben umfassenden MalRnahmen wie der Vereinheitlichung von
Abrechnungsmodellen und der Weiterentwicklung der Datenbasis,
die das Therapie- und Leistungsgeschehen mdglichst vollstandig
und realitdtsnahe abbildet, zielen die derzeitigen Bestrebungen
auf eine umfassende Harmonisierung im Bereich der funktionellen




Bericht zur Kinder- und Jugendgesundheit 2019/2020

Therapien ab. Dafiir ist aktuell ein strukturiertes und prozessorien-
tiertes Vorgehen in Bearbeitung, das auf den Gegebenheiten und
bestehenden Modellen in den einzelnen Bundeslandern aufbaut,
um eine flachendeckende sowie ausgewogene Sachleistungsver-
sorgung in Osterreich sicherzustellen. In diesem Zusammenhang
wird es auch weiterhin ein groRes Anliegen der OGK sein, die
bisher schon stattgefundene konstruktive Zusammenarbeit, mit
den einschldgigen Partnerinnen und Partnern wie bspw. den
Berufsverbanden weiterzufihren und auszubauen, um die
Optimierung der Versorgungsleistung fiir unsere Kinder und
Jugendlichen zeitnah in die Realitdt umzusetzen.

2.1.2. ,Frihe Hilfen”

Gemeinsame Initiative

Bei den ,Friihen Hilfen” handelt es sich — im Sinne der Gesund-
heitsreform —um eine gemeinsame Initiative von Bund,
Landern und Sozialversicherung.

Bei der Umsetzung wird ressortiibergreifend zusammen-

gearbeitet: Gesundheit, Soziales, Familie, Frauen, Integration,
Finanzen etc.

Charakteristika der , Friithen Hilfen”

.Frihe Hilfen"-Netzwerke dienen der bedarfsgerechten Unter-
stlitzung von Familien in belastenden Situationen wahrend der

Salzburg

Lebensphase der friihen Kindheit (Schwangerschaft und erste
Lebensjahre eines Kindes). Sie werden auf regionaler Ebene
etabliert, sind leicht erreichbar und gut vernetzt.

Es gibt eine Vielzahl von unterschiedlichen Angeboten fiir Kinder
und Eltern bezogen auf die friihe Kindheit. Die regionalen ,Frithe
Hilfen”-Netzwerke bauen auf diesen verfiigharen Angeboten auf
und legen ein Hauptaugenmerk auf Zuweisung und Vernetzung.

Im Zentrum steht ein regionales Netzwerk, das als multiprofessio-
nelles Unterstiitzungssystem mit gut koordinierten, vielféltigen
Angeboten fir Eltern und Kinder fungiert.

Familien werden aktiv und systematisch erreicht: Berufsgruppen
und Einrichtungen, die mit (werdenden) Familien und Kleinkindern
arbeiten, erkennen den Bedarf und stellen mit Zustimmung der
Familien den Kontakt zum jeweiligen Netzwerk her.

Familien werden (iber langere Zeit kontinuierlich, umfassend und
niederschwellig begleitet: Die Familienbegleiterinnen — derzeit
sind ausschlieRlich Frauen in dieser Funktion tdtig — unterstiitzen
vor allem im Rahmen von Hausbesuchen die Familien tiber einen
l&ngeren Zeitraum, stellen eine Beziehungs- und Vertrauensbasis
mit ihnen her und vermitteln die passenden Angebote aus dem
Netzwerk.

Zusatzlich wird viel in die falliibergreifende wie fallbezogene
Kooperation und Vernetzung investiert. Ein Netzwerkmanage-
ment kiimmert sich um den Aufbau und die laufende Pflege der
Kooperationen.

Bsterreich

Regionale Netzwerke der , Friihen Hilfen” in Osterreich: Einzugshereiche der 24 regionalen ,Friihen-Hilfen”-Netzwerke nach

Bundeslandern auf Bezirksebene gegliedert (Stand: Mai 2020)
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Anmerkungen: inklusive 20 Familien aus dem Jahr 2014 und Familien, deren Begleitung bereits im Rahmen des SV-Ligaprojekts abgeschlossen
wurde; laufende Begleitungen sind Begleitungen in einem Jahr, unabhangig vom Jahr der Kontaktaufnahme;
7.510 Kontaktaufnahmen, 5.187 Begleitungen (ohne Doppelzahlung bei mehrjahriger Begleitung) und 4.038 Abschliisse
Quelle: FRUDOK, Stand 6., April 2020; Netzwerk Familie Vorarlberg, Stand 11, Mdrz 2020

Inanspruchnahme von ,Friihen Hilfen“: Anzahl an Kontaktaufnahmen, Begleitungen und Abschliissen im Jahresvergleich 2015

bis 2019

Der aktuelle Stand der regionalen Versorgung durch ,Frithe-Hil-
fen"-Netzwerke ist anhand der Landkarte (siehe Grafik auf S. 8)
erkennbar.

Ein im Auftrag des Gesundheitsressorts beim Institut Gesundheit
Osterreich (GOG) eingerichtetes Nationales Zentrum , Friihe
Hilfen” begleitet und unterstiitzt die regionale Umsetzung.
www.fruehehilfen.at.

Ausbau der ,Frithen Hilfen”

Frihe Hilfen"-Netzwerke stehen derzeit noch nicht flachen-
deckend zur Verfiigung. Es gibt aber Angebote in allen
Bundeslandern.

Mit Stand Mai 2020 decken die verfligharen regionalen ,Friihe
Hilfen"-Netzwerke insgesamt 64 Bezirke ab, deren Einzugsbereich
mehr als die Halfte der Wohnbevolkerung beziehungsweise der
Geburten einschlieRt. Die Einbeziehung weiterer Bezirke ist in
Vorbereitung.

Alle Begleitungen durch die regionalen ,Frithe-Hilfen"-Netzwerke
werden mithilfe eines Onlinetools (FRUDOK) erfasst. Die Familien-
begleiterinnen geben (auf anonymisierter Basis) wichtige Eckdaten
zu den Familien ein. Sie dokumentieren wesentliche Aspekte der
Begleitung (Kontaktaufnahme, Dauer und Intensitét der Beglei-
tung, Weitervermittlung, Griinde fir Abschluss) sowie qualitative
Aspekte der spezifischen Lebenssituation der Familien und die
jeweiligen Ressourcen und Belastungen. Ebenso wie in der
Familienbegleitung selbst wird Wert darauf gelegt, nicht einseitig
auf Defizite zu fokussieren, sondern immer auch die Ressourcen im
Blick zu haben.

Die FRUDOK zeigt eine stetige Steigerung der Inanspruchnahme
von ,Frithen Hilfen” und sie untermauert, dass wesentliche
Ziele des Angebots erreicht werden. Die Begleitung der Familien
beginnt schon sehr friih — oft bereits wahrend der Schwanger-
schaft oder in den ersten Lebensmonaten. Besonders wichtig ist,
dass es auch sehr gut gelingt, sozial benachteiligte Personen zu
erreichen: Unter jenen Familien, die ,Friihe Hilfen” in Anspruch
nehmen, liegen die Anteile an Personen mit einer geringen Schul-
bildung, mit Armutsgefahrdung, mit Migrationshintergrund und
mit Alleinerziehendenstatus — teilweise sehr deutlich — iiber den
Vergleichswerten bezogen auf die Gesamtbevélkerung.

soziales Netzwerk 27

finanzielle Lage des Haushalts % ;
Sicherheit der Wohnsituation 53 ;
Sitvation des Wohnraums 49
ungeplante Schwangerschalt ] |
Umgang der Familienmitgheder miteinander an
Obsorgesituation des Kindes [ |
korperliche Gesundhest (HBP 1) 43
korperliche Gesundheit (HBP 2) 35
psychosoziale Gesundhen (HEP 1) 21
psychosoziale Gesundheit (HBP 2) 24

Behinderung (HEP 2) !
allemerziehende HBP 1
Mutter bei Gebunt < 20 Jahre
Vater bei Geburt < 20 Jahre
Bildunasarad (HEP 1) 39
Bildungsgrad (HEP 2) 26
Geschwisterkinder

i
‘
Behinderung (HBP 1) ‘
|

w Belastung Ressource 90 40 20 0 20

Anmerkungen Angaben in Prozent der begleiteten Familien, n = 2,059
Dwe kategonen neutral’, keine Enschatzung moghch® und nffemcht zu*
werden in dieser Grafik mcht dargestelit,

Quelle: FRUDOK, Stand 6. Apnil 2020

40

Ressourcen und Belastungen der begleiteten Familien 2019
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Evaluation zeigt Nutzen fiir die begleiteten
Familien

Frihe Hilfen” werden begleitend evaluiert. Die bisherigen
Berichte, die unter www.fruehehilfen.at abrufbar sind, zeigen,
dass aus subjektiver Sicht der Familien und Familienbegleiterinnen
eine Steigerung der verfiigharen Ressourcen (wie soziales Netz-
werk, Selbstwertgefiihl, Familienklima, Erziehungskompetenz oder
Gesundheitskompetenz) und eine Verringerung der Belastungen

(z. B. Stress, Zukunftsangste, finanzielle Notlage, psychosoziale
Belastungen, soziale Isolation) méglich sind. Vor allem infolgedes-
sen verbessert sich auch die Eltern-Kind-Bindung und -Interaktion
und die Entwicklung des Kindes wird gefordert. ,Friihe Hilfen”
leisten damit einen wichtigen Beitrag zur Férderung der gesund-
heitlichen Chancengerechtigkeit und schaffen Voraussetzungen
fiir ein gestinderes Aufwachsen. Den ,Friihen Hilfen” wird durch
die aufsuchende und bedarfsorientierte Begleitung mit Fokus

auf Beziehungsaufbau, Prévention und Stérkung der Ressourcen
der begleiteten Familien sowie der erleichterten Hilfestellung

in einem Netz unterschiedlichster Dienstleistungsangebote ein
Alleinstellungsmerkmal attestiert.

In der aktuellen Evaluation fiir die Periode 2018 bis 2021 steht

die Entwicklung und Umsetzung eines Qualitdtsstandards fir die
Familienbegleitung im Vordergrund. Erste Ergebnisse machen
deutlich, dass die Relevanz der definierten Qualitatsanforderungen
generell als hoch eingeschatzt wird.

Parallel dazu wird Begleitforschung, die sich mit dem Nutzen der
Frihen Hilfen” aus Sicht der Familien auseinandersetzt, unter-
stlitzt und forciert.

2.1.3. ,Richtig essen
von Anfang an!”

Gesundheitsforderung fiir Schwangere, Stillende
und Kinder hat eine Million Menschen erreicht!

Soll eine Schwangere fiir zwei essen? Wie lange darf frisch
gekochte Babykost warm gehalten werden? Gerade in der
Schwangerschaft, wahrend der Stillzeit und wenn das Baby ins
Beikostalter kommt, wollen Eltern alles richtig machen und achten
besonders auf die Ernahrung. Das ist auch wichtig, denn dadurch
kénnen Eltern viel dazu beitragen, dass sich ihr Kind gut entwi-
ckelt und spater gesund is(s)t. Doch wie sieht die optimale Ernah-
rung aus? Dank ,Richtig essen von Anfang an!” gibt es Gsterreich-
weit einheitliche Erndhrungsempfehlungen fiir Kinder von 0 bis

10 Jahren und dazu ein umfangreiches Informationsangebot, das
mittlerweile eine Million Menschen via Workshops, Broschiiren,
Videos, Plakaten, Foldern und Downloads in Anspruch nehmen.

Riickblick

,Richtig essen von Anfang an!” wurde 2008 von der Osterreichi-
schen Agentur fiir Gesundheit und Erndhrungssicherheit GmbH
(AGES), dem Bundesministerium Gesundheit, Familie und Jugend
sowie dem Dachverband (ehemals Hauptverband) der dsterreichi-
schen Sozialversicherungstrager ins Leben gerufen. Gemeinsam
setzte man sich zum Ziel, die bis dato kontroversen Erndhrungs-
botschaften auf wissenschaftliche Grundlagen zu stellen und zu
vereinheitlichen, ein tiberregionales Netzwerk von und fiir Fach-
krafte aufzubauen und Lebensrdume zu schaffen, die ein gesundes
Aufwachsen von Anfang an ermdglichen.

Das gemeinsame Programm ist ein gutes Beispiel dafiir, wie
Gesundheitsforderung national wirksam werden kann. Was im
Jahr 2008 mit einem kleinen Pilotprojekt begann, ist mittler-
weile flachendeckend und nachhaltig in den Regionen verankert.
Gemeinsam mit der Osterreichischen Gesundheitskasse konnte
ein dsterreichweit einheitliches, kostenloses und dauerhaftes
Angebot fir Eltern auf die Beine gestellt werden, das ausgezeich-
net angenommen wird.

Workshops und Fortbildungsveranstaltungen mit
fast 58.400 Teilnehmerinnen und Teilnehmern

Seit 2011 veranstaltet ,Richtig essen von Anfang an!” gemeinsam
mit der Osterreichischen Gesundheitskasse kostenlose Workshops
tiber Ernahrung in der Schwangerschaft, in der Stillzeit und im Kin-
desalter. Knapp 59.000 Eltern und andere Bezugspersonen wurden
auf diese Weise bisher erreicht. Dariiber hinaus werden auch
Multiplikatoren und Multiplikatorinnen aus relevanten Berufsgrup-
pen wie Erndhrungswissenschaftler und Ernahrungswissenschaft-
lerinnen, Didtologen und Diétologinnen, Hebammen sowie Arzte
und Arztinnen geschult, damit sich die Informationsweitergabe an
Patientinnen und Patienten sowie Kundinnen und Kunden
einheitlich gestaltet. In den vergangenen Jahren nahmen (iber
1.980 Fachkréfte an mehr als 210 Fortbildungsveranstaltungen teil.

Evaluierung von Produkten und Verpflegung fiir
Kleinkinder

Im Rahmen des Programms ,Richtig essen von Anfang an!” wurde
auch die Kennzeichnung der am dsterreichischen Markt erhaltli-
chen Beikostprodukte mit dem Ziel evaluiert, die Zusammenset-
zung und Deklarierung aus erndhrungswissenschaftlicher Sicht zu
beurteilen. Es liegt bereits eine Checkliste fir Beikostprodukte fiir
Eltern und die , Qualitatskriterien fiir Beikost-Starterprodukte” als
Empfehlung der Nationalen Ernahrungskommission (NEK) vor.

Broschiiren, Videos und Factsheets fiir Eltern

Die Broschiiren ,Babys erstes Loffelchen”, ,Jetzt ess ich mit
den GroRBen” und ,So schmeckt's uns allen!” richten sich an



Eltern (und ihre Kinder) und bieten eine Hilfestellung bei der
optimalen Erndhrung im Séuglings- und (Klein-)Kindalter. Sie
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basieren auf wissenschaftlichen Empfehlungen und sollen einen

gemeinschaftlichen, ausgewogenen Umgang mit Lebensmitteln
in der Familie férdern. Weiters wurden Videos und Factsheets
erarbeitet. Die Broschiiren und Factsheets kénnen kostenlos als

Download bezogen werden. Mehr Informationen auf
www.richtigessenvonanfangan.at.

Verbesserung der ,Mutter-Kind-Boxen”

Schwangere und Mutter erhalten haufig sogenannte , Mutter-
Kind-Boxen™ als Geschenk. Diese sollten idealerweise nur
mit erwiinschten Inhalten ausgegeben werden. Als Ergebnis
einer Markterhebung durch das Programm ,Richtig essen von

Dialogveranstaltung Kinder- und
Jugendverpflegung

Im Marz 2020 wurden alle, die eine Rolle bei der Gestaltung
der Verpflegung von Kindern und Jugendlichen in
Kinderbetreuungseinrichtungen und Schulen spielen, zum Dialog

Kinder- und Jugendverpflegung in Wien eingeladen. Uber

140 Gaste sind der Einladung gefolgt. Interessensvertreterinnen
und -vertreter sowie Akteurinnen und Akteure sind aus allen
Bundesléndern angereist, um gemeinsam einen Tag lang

der Frage nachzugehen, wie ein gesundheitsférderliches

Verpflegungsangebot in Kinderbetreuungseinrichtungen und
Schulen erfolgreich verwirklicht werden kann. Eindriicke
der Veranstaltung sind in Wort und Bild unter
www.richtigessenvonanfangan.at zu finden.

Anfang an!” konnte eine Anleitung zur optimalen Beftillung der

Mutter-Kind-Boxen erstellt werden, welche von

der NEK verabschiedet wurde. Dieser Leitfaden
richtet seine Empfehlungen sowohl an Firmen
und Institutionen, die , Mutter-Kind-Boxen”

& Richtigessen

von ANfaNg an

Ein Gesundheitsforderungsprogramm fiir
»Schwangere, Stillende und Kinder bis zum
Alter von 10 Jahren"

in Auftrag geben oder herstellen, als auch an
Verteilungsstellen wie Entbindungskliniken,
Gynakologen und Gynakologinnen oder
Gemeinden.

Erhebung zur Verpflegungssituation in
Kindergarten

Jedes zweite Kindergartenkind in Osterreich nimmt
sein Mittagessen im Kindergarten ein. Basierend
auf dieser Tatsache hat ,Richtig essen von Anfang
an!” 2016 erstmals eine dsterreichweite Erhebung
zur Verpflegungssituation in 5.161 Kindergéarten
durchgefiihrt und 2017 verdffentlicht. Als Ergebnis
der Erhebung konnte den Kindergartenbetreibern
sowie Entscheidungstragern eine Hilfestellung

bei Fragen rund um eine gesiindere
Kindergartenverpflegung bereitgestellt werden.

Checkliste fiir die Umsetzung einer
gesundheitsforderlichen Verpflegung
in Schulen

Im Rahmen des Programms ,,Richtig essen von
Anfang an!” wurde eine Checkliste erarbeitet,
welche einen Uberblick iiber die Méglichkeiten
Essen und Trinken im Schulalltag zu optimieren
bietet. Ziel dieses Tools ist eine Selbstiiberpriifung
fir Schulen. Ein dazu erstelltes Begleitdokument
bietet Hintergrundinformationen und ist mit
weiterfiihrenden Informationen und regionalen
Beratungsstellen verlinkt. Die Checkliste wurde

ERFOLGSGESCHICHTE

Reichweite

>552.500 gedruckte Broschiiren

* >788.400 Downloads

>1.510 Backlinks auf die REVAN-Homepage

7.440 Abonnenten, > 95 Postings
*  Workshops mit insgesamt > 58.400 Teil-
nehmerinnen

Facebook: > 430.000 Personen wurden erreicht,

@] Kommunikation

* Bundesweite Erndhrungsworkshops

*  Erklar-Videos

¢ Broschiiren:
Babys erstes Loffelchen, Jetzt ess ich mit den
GroRen, So schmeckt’s uns allen

* Rezeptbroschiiren: Schwangerschaft,

Kleinkinder

Checklisten und Einkaufsplaner

Folder, Poster, Infografiken
Factsheets

Vernetzung
Umfassendes Netzwerk
* Vernetzung mit Nationaler Erndhrungs-

Leben (D), European Public Health Nutrition
Alliance (EU), JANPA (EU), Open Science (A),
VEO, OGE, OGK etc.
« Multiplikatorinnenveranstaltungen
* RegelmaRige Vernetzungstreffen mit
\ Projektpartnern

kommission (A), Public Health Forum Osterreich
(A), FGO - Kinder essen gesund (A), Gesund ins

RegelméaRige Homepagebeitrage

* Posterprasentationen/Vortrige
s RegelmaRige Facebook-Beitrage

\

Empfehlungen und \
Expertinnendokumente

« Osterreichische Beikostempfehlungen

« Erndhrungsempfehlungen fir 1- bis 3-Jhrige

Erndhrungsempfehlungen fiir 4- bis 10-Jahrige

Vermeidung von Lebensmittelinfektionen in

der Schwangerschaft

J

* Empfehlung zum Kuhmilchkonsum im

Koordination
Koordination der bundesweiten
Erndhrungsworkshops (seit 2011 von den
Bundeslandern/OGK finanziert)

1. Lebensjahr

* Basisliteraturberichte

Checkliste fur die Schulverpflegung und
Hintergrunddokument

~N

J

Qualitatssicherung
> 135 Qualitatssicherungen
>2.530 Anfragenbeantwortungen

Fortbildungen

* >1.980 Multiplikatorinnen geschult (inkl.
Begleiterlnnen), davon 141 aktive Trainerlnnen

* Fortbildungskonzept fiir PHs und BAfEPs

) entwickelt

J

<) ()

Wissenschaftliche Expertise
Parlamentarische Anfragen

Stellungnahmen zu internationalen Verordnungen

Arbeitsgruppen der Nationalen
Erndhrungskommission

l I Datenerhebung \

« Erhebung ,Verpflegungssituation im
Kindergarten” (3.869 Kindergarten erreicht)

* MaRnahmenkataloge fiir jede Zielgruppe

* Markterhebung ,Beikostprodukte”

* Evaluation/Reevaluation von Mutter-Kind-Boxen

Beitrdge zu nationalen Strategien
Gesundheitsziele (GZ 2, 3,6 +7)
Nationaler Aktionsplan Ernahrung
Kinder- und Jugendgesundheitsstrategie

Ao

* Systematischer Review: ,Gesundheitliche
Auswirkungen des Konsums von Tiermilch bis
zum Alter von 3 Jahren”

* RegelmaBige Evaluationsberichte der
Workshops

Stand: 09.03.2020

Kstudie zur Sauglings- und Kindererndhrung /
1

von der NEK verabschiedet.
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Ausgezeichnet als ,Modell guter Praxis”

.Richtig essen von Anfang an!" hat sich mittlerweile national wie
international etabliert. Die erste Auszeichnung lie nicht lange auf
sich warten: Im Rahmen des europdischen Gemeinschaftsprojekts
.Joint Action on Nutrition and Physical Activity” wurde ,Richtig
essen von Anfang an!” zum ,Modell guter Praxis” gewahlt. Dieses
Gemeinschaftsprojekt hat sich zum Ziel gesetzt, den Anstieg von
Ubergewicht und Adipositas bei Kindern und Jugendlichen bis zum
Jahr 2020 zu stoppen.

Mitarbeit-Initiative ,Kinder essen gesund”

Darliber hinaus begleitet und unterstiitzt , Richtig essen von
Anfang an!” die Initiative ,Kinder essen gesund” des Fonds
Gesundes Osterreich, deren Ziel es ist, eine sterreichweite
Bewegung umzusetzen. Mit zahlreichen MaBnahmen und
Projekten soll die Ernahrung von Kindern im Alter von 4 bis 10
Jahren verbessert werden. Die Initiative richtet sich an Kinder,
Eltern, Padagoginnen und Padagogen sowie Verantwortliche der
Gemeinschaftsverpflegung und Kommunen.

Alle Informationen finden Sie auf der Homepage:
www.richtigessenvonanfangan.at.

L —
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2.2.

Gsterreichische
Gesundheitskasse

Ausgewahlte Projekte der OGK —
Osterreichischen Gesundheitskasse

© Kurzweil

Matthias Krenn,
Obmann der OGK (im 1. Halbjahr)

Kinder schenken Freude, Gliick und Zuversicht. Sie bereichern das
Leben und erdffnen neue Sichtweisen auf die Welt. Als starker
Partner aller Generationen ist uns bewusst, dass das Erlernen von
Gesundheitskompetenz nicht friih genug beginnen kann, um das Ziel
mdglichst vieler gesunder Lebensjahre zu erreichen. Daher liegen
uns die gute kdrperliche, geistige und soziale Entwicklung, die
Gesundheit und das Wohlbefinden von Kindern und Jugendlichen
besonders am Herzen. Mit zahlreichen Angeboten wie den ,,Friihen
Hilfen” untersttitzen wir junge Familien und vermitteln die besondere
Bedeutung von Vorsorge und Gesundheitsbewusstsein ab der

friihen Kindheit. Da wir Fortschritte nur gemeinsam erreichen,
richten sich viele Projekte gezielt an Eltern, Kindergérten, Schulen
und Vereine, etwa wenn es gilt, kbrperliche Aktivitét zu steigern,
Erndhrung ausgewogener zu gestalten, Gewalt- und Suchtprévention
auszubauen sowie die psychische und psychosoziale Gesundheit zu
verbessern. Konstant hohe Lebensqualitét durch gute Gesundhett,

in jedem Alter und in jeder Lebensphase, diesem Ziel sind wir
verpflichtet.

© OGK Salzburg / Andreas Brand|

Andreas Huss,
Obmann der OGK (im 2. Halbjahr)

Fiir alle Kinder in Osterreich muss ein gesundes Aufwachsen von Anfang
an ermaglicht werden. Die Stéarkung der Kindergesundheit in allen
Lebenslagen ist ein wichtiges Anliegen, bei dem alle Politikbereiche im
Sinne von Health in all Policies zusammenwirken miissen. Die Projekte
der Sozialversicherung unterstiitzen diese Zielsetzung auf breiter Basis,
das wird in diesem Bericht deutlich. Trotzdem miissen die Anstrengungen
in manchen Bereichen weiter vertieft und ausgebaut werden. Besonders
wichtig ist in ndchster Zeit der fldchendeckende Ausbau der ,Friihen
Hilfen” auf alle dsterreichischen Bezirke. Die Wirksamkeit des Program-
mes soll mit einer guten Personal- und Ressourcenausstattung in allen
Bundeslandern weiter gestérkt werden. Auch bei der Psychotherapie fiir
Kinder sind weitere Investitionen in die Zukunft besonders wichtig.

Einerseits braucht es hier einen Fokus auf Kinder von psychisch kranken
Eltern, denn sie haben ein héheres Risiko selbst zu erkranken.

Dabei ist der Ausbau der Kinder- und jugendpsychiatrischen Versorgung
ebenso wichtig wie die Etablierung von interdisziplindren psychosozialen
Versorgungszentren fiir Kinder und Jugendliche.

Dabei muss fiir alle anderen Kinder ein gleicher und niederschwelliger
Zugang zu dieser Krankenbehandlung gewéhrleistet werden, denn gerade
in Zeiten von Corona und dem Lockdown sind die psychischen Belastun-
gen besonders hoch. Zuletzt muss noch mehr in die Kinderzahngesundheit
investiert werden. Der Kariesstatus der Kinder ist in den Bundesléndern
derzeit leider sehr unterschiedlich und mit einem Ausbau von MaBs-
nahmen wie Mundhygiene und Fissurenversiegelung auf Kassenkosten
kdnnen wir es schaffen, dass man den sozialen Status der Kinder nicht
mehr an den Zahnen ablesen kann. AuBerdem besagen alle Studien,

dass Erwachsene viel weniger Zahnprobleme haben, wenn sie schon das
Kindes- und Jugendalter ohne Kariesprobleme (iberstanden haben.
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2.2.1. 0GK-MaRnahmen im
Rahmen der Coronapandemie
fir Kinder und Jugendliche

2.2.1.1. Online-Gesundheitskabarett fiir
Jugendliche in Zeiten von Corona

Als eine etwas andere Art der Wissensvermittlung bezlglich
gesundheitlichen Belangen und als DenkanstoR fir die Anderung
der eigenen Lebensweise bietet die OGK in Salzburg das von Ingo
Vogl ausgearbeitete Gesundheitskabarett in Form von Klassenauf-
fiihrungen und GroRveranstaltungen kostenlos an.

Ziel dieses Projektes ist es, junge Leute friihzeitig iiber gesund-
heitsrelevante Themen, insbesondere Gesundheitsrisiken und
deren Folgen, aufzuklaren und fiir die Eigenverantwortung im
Umgang mit ihrer Gesundheit zu sensibilisieren. Das Kabarett ist
inhaltlich und sprachlich auf Jugendliche im Alter zwischen 14 und
16 Jahren abgestimmt.

Nachdem zur Einddmmung des Coronavirus die Schulen geschlos-
sen und Veranstaltungen untersagt wurden, haben Ingo Vogl und
die OGK in Salzburg das Gesundheitskabarett voriibergehend auf
Onlinebetrieb umgestellt. Mit dem Video-Kabarett-Programm
sollten die Arbeits-, Heim-, Lern-, Kinderaufpass-, Fiir-die-Oma-
einkaufen- und andere Zeiten aufgelockert werden und trotz allem
auch der Spal8 nicht zu kurz kommen.

Vom 23. Mérz bis zum 5. Mai gingen zweimal wochentlich neue

Videos von und mit Ingo Vogl mit Ausziigen aus seinem bekann-

ten Gesundheitskabarett ,Rauchen, Saufen, Sex & Drogen” iiber
YouTube online. Alle Gesundheitsthemen wurden zusatzlich aus

dem Blickwinkel Corona beleuchtet.

Die Videos fiir die Zielgruppe Jugendliche, Junggebliebene und
Erwachsene widmen sich den Themen Alkohol, Sex, Drogen,
Rauchen, Psyche, Kondomschulung, Osterhasi, Shisha, Rettung,
Elternschule, Aids, Alkohol, Demenz und Krankenhaus.

Die Videos sind nach wie vor fiir alle kostenlos abrufbar tber:

e den YouTube-Kanal der OGK Salzburg
e den YouTube-Kanal von Ingo Vogl

Mehr Infos unter: www.vogl-kabarett.at

2.2.1.2. Mutter-Kind-Pass-Untersuchungen im
Zusammenhang mit dem Corona-Virus

Aufgrund der derzeitigen Situation mit dem Corona-Virus
(COVID-19) gelten folgende besondere Bestimmungen fir die
Durchfiihrung der Mutter-Kind-Pass-Untersuchungen.

Von der Kiirzung des Kinderbetreuungsgeldes kann abgesehen
werden, wenn die Durchfiihrung der Mutter-Kind-Pass-
Untersuchungen fiir die Eltern aufgrund der aktuellen Situation mit
dem Coronavirus nicht méglich oder nicht zumutbar ist. Dies stellt
einen nicht von den Eltern zu vertretenden Grund dar (gem. § 7
Abs. 371 bzw. § 24c Abs. 2 Z 1 KBGG).

Sofern die Frist fiir die Durchfihrung der jeweiligen Untersuchung
nach Wegfall der aktuell bedingten besonderen Umstande noch
offen ist, ist die Untersuchung umgehend durchzufihren. Eine
Verlangerung der Durchfiihrungszeitrdume nach der Mutter-Kind-
Pass-Verordnung ist nicht vorgesehen.

Eine verspatete Vorlage der Nachweise tiber die Untersuchungen
ist nicht zuldssig, da die personliche Abgabe der Nachweise nicht
erforderlich ist. Sie kdnnen zum Beispiel auch per Post oder als
Foto per E-Mail rechtzeitig erbracht werden.

Weitere Informationen finden Sie im folgenden Video unter:
https://www.gesundheitskasse.at.



2.2.2. 0GK-Projekte
zur Unterstiitzung der
frihkindlichen Entwicklung

2.2.2.1. Das Babycouch-Treffen in
Niederdsterreich

Die Babycouch ist ein von Expertinnen und Experten geleiteter
Treffpunkt fiir Schwangere, Stillende und Familien mit
Kleinkindern bis zum Alter von drei Jahren zu wechselnden
Themen. Sie bietet fiir werdende Eltern und Jungeltern sowie
deren Nachwuchs kostenlose Unterstiitzung in einer besonders
aufregenden Zeit. In entspannter ,Couch-Atmosphéare” geben
Fachleute aus den Bereichen Medizin, Didtologie, Pddagogik
und Psychologie bzw. Hebammen Auskunft und liefern Tipps und
Ratschldge nach neuesten wissenschaftlichen Erkenntnissen —in
ganz persénlichem Rahmen. Wohlfiihlen und Kindergliick stehen
bei diesem Gratisservice der OGK im Mittelpunkt.

Die OGK bietet gemeinsam mit der ARGEF auch fiir den Zeitraum
der abgesagten ,klassischen” Babycouch-Termine ersatzweise
Babycouch-Treffen online an. Dabei kénnen interaktiv Fragen
gestellt und Expertenmeinungen eingeholt werden.

2.2.2.2. Onlineworkshops zur Beikosteinfiihrung
fiir Eltern — ein Webinar entwickelt in
Oberosterreich

Bericht zur Kinder- und Jugendgesundheit 2019/2020

Stillen ist die nattirlichste Art einem Baby alles an Nahrung zu
geben, was es bendtigt. Doch nach etwa sechs Monaten kommt
der Zeitpunkt, an dem das Baby mehr braucht, um satt zu sein.
Gerade beim Thema Beikost treten hdufig Unsicherheiten auf.
Wie lange soll noch gestillt werden? Wann soll man mit der
Beikost anfangen? Welche Lebensmittel sollen fir den ersten Brei
ausgewahlt werden?

Um all diese Fragen zu klaren, bietet die Osterreichische
Gesundheitskasse (OGK) standardisierte Workshops zum Thema
Beikosteinfiihrung an. Trotz des guten und flachendeckenden
Angebotes dieser Workshops kann ein Teil der Zielgruppe

aus verschiedenen Griinden einfach nicht teilnehmen —

die Anreise mit dem Baby sowie die Organisation eines
Babysitters kénnen manchmal schwierig sein. Um alle jungen
Eltern und werdenden Miitter zu erreichen, bietet die 0GK

seit April 2019 Onlineseminare zur Beikosteinfiihrung an.

Eine Erndhrungswissenschafterin fiihrt durch den gesamten
Kurs, der aus acht Einheiten besteht. Die Kick-off- und
Abschlussveranstaltung wird live durchgefiihrt, die anderen sechs
Module sind flexibel konsumierbar.

Mithilfe einer virtuellen Leinwand werden anonymisiert Fragen
festgehalten und bei einer interaktiven Abschlusssequenz
beantwortet.

Die Kombination von Livesequenzen (Anfang und Ende) und
Aufzeichnungen bietet einerseits zeitliche und drtliche Flexibilitat
im stressigen Alltag junger Eltern und andererseits direkten
Kontakt zur Kursleitung. Die aufgezeichneten Videos kdnnen
wiederholt und gegebenenfalls auch im Rahmen der Familie
aufgerufen werden. Partner und GroRReltern kdnnen miteinbezogen
werden. Das Webinar beinhaltet folgende Themen:

e (Geschmacksentwicklung

e Anforderungen an den ersten Brei

e /eitmanagement

e Tabus im ersten Lebensjahr

e /ubereitung von Beikost

e Beachtenswertes beim Einkauf von Babybrei
e Psychische Gesundheit

e Achtsames Essen

e (Gesunde Zahnchen

Zwischen Erst -und Abschlussveranstaltung besteht geniigend
Zeit, um sich mit den Inhalten auseinandersetzen zu kdnnen und
Ratschlage sowie Empfehlungen im Alltag umzusetzen.

Ansprechperson:

Julia Kimeswenger, MSc
Erndhrungsfachkraft

Tel: 05 0766-14103529

Email: julia.kimeswenger@oegk.at
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2.2.3. 0GK-Projekte zur
Gesundheitsforderung in
Kindergarten und Schulen

2.2.3.1. Pilotprojekt: Gesunde Kinderkrippen in der
Steiermark

KINDER
KRIPPE

Die Kinderkrippe als Lebenswelt hat einen Einfluss auf die
Gesundheit von Kindern und Padagoglnnen. Als Interventionsform
zielt die Gesundheitsforderung auf eine gesundheitsférderliche
Gestaltung von Lebensraumen ab und unterstiitzt Organisationen
bei diesen individuellen Entwicklungsprozessen. Ein Programm,
welches Kinderkrippen bei diesem Prozess begleitet und dafiir
geeignete Interventionen zur Verfiigung stellt, hat das Potenzial,
eine wichtige Ressource fiir die Gesundheit von Padagoglnnen und
Kindern darzustellen.

Das Pilotprojekt , Gesunde Kinderkrippe” basiert auf dem OGK-
Programm ,,Gesunder Kindergarten — gemeinsam wachsen” in

der Steiermark. Es zielt darauf ab, die bisherigen Erfahrungen aus
dem Programm , Gesunder Kindergarten” aufzugreifen, den Nutzen
auf das Setting Kinderkrippe zu iibertragen und dadurch einen
gesundheitsforderlichen Beitrag zu leisten.

Zur Zielgruppe des bundeslandweiten Projekts zahlen neben

den Kindern und den Padagoglnnen / Betreuerlnnen in den
Krippen auch die Eltern, die Erhalternnen (z.B. Gemeinde, Pfarre)
sowie die im Rahmen des Projekts tatigen Referentinnen und
Kooperationspartnerinnen. Dadurch kdnnen insgesamt ca. 370
Personen erreicht werden.

Die am Projekt ,Gesunde Kinderkrippen” teilnehmenden
Kinderkrippen werden von der OGK tiber einen Zeitraum von
zweieinhalb Jahren individuell betreut. Geférdert wird das
Projekt aus den Mitteln ,Gemeinsame Gesundheitsziele
aus dem Rahmen-Pharmavertrag, eine Kooperation von

Osterreichischer Pharmawirtschaft und Sozialversicherung”. Eine
partizipative Vorgehensweise ermdglicht das Erarbeiten von
organisationsspezifischen Zielen und Malnahmen, das Setzen
von bedarfs- und bedtirfnisgerechten Schritten und tragt zur
nachhaltigen Verankerung gesundheitsfordernder Strukturen bei.

Ablauf der Projektzeit

Nach der Auswahl der Kinderkrippen beginnt die erste Phase
(Einstiegsphase) der individuellen Prozessbegleitung. Im Zuge der
Einstiegsphase gibt es fiir die Kinderkrippenerhalterinnen und
Leiterlnnen ein Erstgesprach, in welchem das Projekt vorgestellt
wird und etwaige Erwartungen oder Befiirchtungen als Basis fir
die Kooperation abgeklart werden kénnen. Zudem wird aus Sicht
der Kinderkrippenerhalterinnen und -erhalter die Ausgangslage der
Gesundheitsforderung erhoben, mégliche Gestaltungsspielraume
kommuniziert und Ldsungsansatze — soweit diese in der
Entscheidungskompetenz der Kinderkrippenerhalterlnnen liegen —
erarbeitet. AuBerdem wird die Kommunikationsstruktur zwischen
Kinderkrippe und Erhaltern in Bezug auf das Programm festgelegt.

In der nachfolgenden Phase (Bedarfsbestimmung) wird im Zuge
eines circa 3-stlindigen Ausgangslagenworkshops mit dem
Krippenteam eine Istanalyse durchgefiihrt. Dabei werden die im
Kinderkrippenteam vorhandenen Ressourcen und Belastungen
erhoben, um daraus eine Stérken- und Schwéchenanalyse
abzuleiten. Aufgrund dieser Ergebnisse werden Handlungsfelder und
in einem weiteren Schritt Ziele (Strategieformulierungen) definiert.

Dem ganzheitlichen Gesundheitsbegriff folgend werden
wahrend der Umsetzungsphase die Mafinahmen und
Handlungen auf Teamebene (z.B. Teamentwicklung,
Supervisionen, Konfliktmanagement etc.), auf Elternebene

(z.B. in Form von Elternabenden zu den Themen Elternstarkung,
Ermutigungspédagogik, gesunde Erndhrung, Suchtverhalten etc.)
sowie auf Kinderebene (z.B. Bewegung, gesunde Erndhrung etc.)
strategisch bearbeitet.

Nach Ablauf des ersten Jahres folgt die Bewertungsphase, in
welcher dieser Prozess reflektiert und evaluiert wird. Dieser
Prozess wird anschlieRend, in Anlehnung an den Public
Health Action Cycle, ein zweites Mal im Zuge einer weiteren
Strategieformulierung gestartet und durchlaufen.

Service fiir Projekt-Kinderkrippen:

e Unterstiitzung bei der Erfassung von Starken und
Problemfeldern in der Kinderkrippe, die im Zusammenhang mit
Gesundheit stehen

e (Gemeinsames Erarbeiten von prioritdren Handlungsfeldern aus
der Sicht der Kinderkrippenpadagoglnnen und Eltern

e Finanzielle Unterstiitzung pro Kinderkrippenjahr

e Unterstiitzung bei der Planung, Umsetzung und Evaluation von
gesundheitsforderlichen MaRnahmen



e Bei Bedarf entsprechende qualitatsgesicherte Angebote
(z.B. interne Padagoglnnen-Forthildung, Elternabende, Arbeit
mit Kindern) und spezielle Workshops zur Prozessbegleitung
(z.B. Workshop zum Thema Arbeit mit Eltern, Teamentwicklung)

o Qffentlichkeitsarbeit — Bekanntmachung der Kinderkrippen in
steirischen regionalen Medien

e Qrganisation und Durchftihrung von jahrlichen
Vernetzungstreffen

e \ermittlung von Workshops, Vortrdgen und/oder Fortbildungen
zu gesundheitsrelevanten Themenbereichen

e Diesbeziiglich werden im Projekt auch Kooperationen zu
Trainerlnnen und Referentinnen als Kooperationspartnerlnnen
aus dem Kinderkrippenbereich aufgebaut und mit ihnen
gemeinsam Mafnahmenpakete erarbeitet und aufbereitet
(z.B. zu den Themen Ermutigungspéadagogik, Bewegung in der
Kinderkrippe, Konfliktmanagement). Fir Interventionen, bei
denen Referentinnen oder Organisationen zugekauft werden
missen, werden MalRnahmenpakete enwickelt, deren Kosten
jedoch von der Kinderkrippe (Eltern, Kinderkrippenerhalter) zu
ibernehmen sind.

e Erfahrungen und Synergien des Programmes ,Gesunder
Kindergarten — gemeinsam wachsen” nutzen

Informationen zum Projekt

Mag. Birgit Schinnerl, E-Mail: birgit.schinnerl@oegk.at

2.2.3.2. Gesundes Aufwachsen in Vorarlberg

Projektvorgeschichte

In Vorarlberg wurden seit Jahren relativ unkoordiniert viele unter-
schiedliche Programme basierend auf Einzel-, Gruppen-, Landesiniti-
ativen und Initiativen von Institutionen zur Gesundheitsférderung in
Kindergérten und Volksschulen angeboten und umgesetzt.

\45%%%:1

in Vorarlberg

Mit der Gesundheitsférderungsstrategie Vorarlberg wurde vom Land
Vorarlberg und den Sozialversicherungstrégern ein gemeinsames
Grundsatzpapier fiir die nachsten zehn Jahre entwickelt, in dem es
vorrangig um die Forderung der Gesundheit, um eine Zusammenar-
beit der Institutionen, aber auch um die Biindelung von Ressourcen
geht. Als ein priorisierter Schwerpunkt wurde die Gesundheitsforde-
rung im Kindergarten und in der Volksschule festgelegt.

Nachdem es im deutschsprachigen Raum im Kindergarten- und
Volksschulbereich kein durchgehendes und klar strukturiertes
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Gesamtkonzept der Gesundheitsforderung mit aufeinander
abgestimmten Modulen gibt, hat der Gesundheitsforderungsfonds
Vorarlberg die SUPRO mit der Entwicklung und Durchfiihrung des
Pilotprojektes , Gesund Aufwachsen in Vorarlberg” zur Gesundheits-
férderung in Kindergarten und Volksschule beauftragt.

Projektkonzept

Das Gesamtkonzept des Projektes baut auf folgenden Pramissen

auf:

e die Forderung der Lebenskompetenzen (nach WHO) bildet den
zentralen Schlissel

e zusétzliche Schwerpunkte sind auf den Bereich der Bewegung,
der Erndhrung und der psychosozialen Gesundheit zu legen

Mit einer klaren Strategie, Struktur und einem roten Faden

zielte das Projekt grundsétzlich darauf ab, bis Juli 2019 in den
Kindergarten und Volksschulen Vorarlbergs einen gemeinsamen
— wissenschaftlich fundierten und praktisch erprobten (Pilotphase
7/16 bis 9/19) — Standard in Bezug auf Gesundheitsférderung zu
setzen.

Mit diesem einheitlichen Standard erhielten alle Kinder zwischen
3 und 10 Jahren im Kindergarten und in der Volksschule in
Vorarlberg dieselben Rahmenbedingungen in Hinblick auf die
Forderung ihrer Gesundheit.

Mit der Ausrollung des Projektes im Herbst 2019 wurde auch

ein geeignetes Auditierungsmodell entwickelt, welches fiir die
Bewertung der Umsetzung und die Evaluierung der gesetzten
Mafnahmen in Kindergarten und Volksschule herangezogen wird.

Das Projekt ,Gesund Aufwachsen in Vorarlberg” wird im
Regierungsprogramm der neuen Vorarlberger Landesregierung
(https://presse.vorarlberg.at/land/serviet/
AttachmentServlet?action=show®&id=41360) explizit (Seiten 5, 7)
erwahnt.

Projektergebnisse

In der Pilotphase (von Juli 2016 bis September 2019) wurde

das Gesamtkonzept mit den entsprechenden Fortbildungen

und Materialien gemeinsam mit Expertinnen und engagierten
Padagoglnnen im Kindergarten und in der Volksschule entwickelt
und in der Praxis von ausgewahlten Padagoginnen, Kindergarten-
und Volksschulteams in ihrem Arbeitsalltag (in mehreren
Schleifen) erprobt, evaluiert und laufend adaptiert.

Kindergarten

Seit Juli 2019 stehen vier Fortbildungsmodule (Einstiegsmodul
eintdgig, Module 2 — 4 jeweils halbtdgig) zu den Lebenskompeten-
zen inklusive der Schwerpunkte Bewegung, Erndhrung und psychi-
sche Gesundheit fir die (bereits vom Gesundheitsforderungsfonds
Vorarlberg bewilligte) Ausrollung zur Verfligung.
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Gesund Aufwachsen im Kindergarten

Basisinformationen

- Meta-Ebene: von shrung und psych. G
. ,Nachsc e

Inhalte der Ma-Bo's

Ma-Bo 2:
Starke Gefiihle & Stress

Ma-Bo 3:
Kommunikation &

Ma-Bo 4: « Hintergi issen zu einzelnen Tl i
Probleme l6sen, kreatives wissenschaftlich auf neuestem Stand (Dr. C. W-L)
& kritisches Denken « Bewegungsideen, Ernahrungswissen decken

THEORIE

Selbstbehauptung

Einstiegsmodul (8h)*  Fortbildung 2 (4h)

Basisinformationen

+ Zusammenhang von Bewegung, Mut, Angst, Scham, Trauer, Wut,
Emahrung und psych. Gesundheit Schuld, Stress
 Lebenskompetenzansatz
« Haltung Nachschlagewerk: Ma-Bo3
Ma-Bo2
Nachschlagewerk:
Fortbildungsunterlagen

Selbstwahrnehmung &
Empathie

PRAXIS

Nachschlagewerk:
Ma-Bo1

*verpflichtend

Fortbildung 3 (4h)

Starke Gefiihle & Stress Kommunikation &
+ Meta-Wissen Selbstbehauptung

Nachschlagewerk:

Grundlagen ab
« Spieli Lieder, Kreativii sind
werden von Pidagoginnen individuell erweitert

Fortbildung 4 (4h)

Probleme l6sen,
kreatives & kritisches
Denken

Nachschlagewerk:
Ma-Boa

ﬂgsﬁ%rclgsen

in Vorarlberg

Bis Februar 2020 haben bereits 147 Pddagoglnnen und
Assistentlnnen aus 39 Kindergdrten in Vorarlberg die gesamte
Forthildungsreihe positiv abgeschlossen.

Volksschule

Neben einer dreitdgigen Fortbildung zum
Lebenskompetenzprogramm ,,Gemeinsam stark werden” stehen
seit Juli 2019 zuséatzlich jeweils halbtdgige Zusatzfortbildungen

zu den Themen Bewegung, Erndhrung (in Zusammenarbeit mit

der aks — gesundheit GmbH), Gewaltpravention, neue Medien,
Kinder in belastenden Situationen und Sexualpadagogik (in
Zusammenarbeit mit love.li) zur Ausrollung bereit. Im Laufe der
Pilotphase haben im Volksschulbereich bis jetzt 512 Lehrkrafte aus
48 verschiedenen Volksschulen mindestens ein Modul absolviert.

Ebenso steht seit Marz 2019 die Webseite
www.gesundaufwachsen.at als Informationsplattform fiir dieses
Projekt zur Verfiigung.

Evaluationsergebnisse

Nach jeder abgehaltenen Fortbildung wurde von den
Pddagoginnen und Padagogen anonymes Feedback eingeholt.
Im Bereich der Arbeitsmaterialien wurde jede einzelne

Ubung mit den Kindern ausprobiert und individuell bewertet.
Verbesserungsvorschldge wurden direkt aufgegriffen und in die
Fortbildungen/Arbeitsmaterialien der folgenden Pilotgruppe
eingearbeitet.

Bei den Fortbildungen hat sich gezeigt, dass der Austausch der
Pddagoginnen und Pddagogen untereinander extrem bereichernd
ist, besonders auch im Hinblick auf Haltungsénderungen. Damit
das Projekt auch nach Beendigung der Forthildungseinheiten in
den Kindergérten und Volksschulen nachhaltig umgesetzt wird,
sind unserer Meinung nach regelmaRige Reflexionstreffen wichtig:
Erfahrungen und Materialien kénnen ausgetauscht werden und

es besteht fiir das Projektteam die Mdglichkeit, noch weitere
fachliche Impulse weiterzugeben.

Die Befragung der Pddagoginnen und Pddagogen wurde so
konzipiert, dass zu Beginn der Pilotphase ein Iststand im Bereich
Gesundheitswissen, Padagoginnen- und Padagogen-Haltung
und Wissen im Bereich der Lebenskompetenzen erhoben wurde.
Dieser codierte Fragebogen wurde vor Beendigung des Projektes
nochmals ausgefiillt, um Veranderungen aufzuzeigen. Aulerdem
erhielten die Pddagoginnen und Pddagogen einen weiteren
Fragebogen, in dem es darum geht, das ,Gesamtprodukt”
(Fortbildungen und Materialien) auf seine Wirksamkeit und
Nachhaltigkeit hin zu beurteilen und Verdnderungen, die die
Kindergartenkinder betreffen, aufzuzeigen.

Bei dem Vorher-Nachher-Fragebogen der Pddagoginnen und
Padagogen und Assistentinnen und Assistenten war auffallend,
dass bereits sehr viel Vorwissen vorhanden ist. Wir fihren dies
auf die Tatsache zuriick, dass sich fir unser Pilotprojekt besonders
interessierte Pddagoginnen und Padagogen und Assistentinnen
und Assistenten angemeldet haben. Wir gehen nicht davon

aus, dass diese Pilotgruppe reprasentativ fiir alle Vorarlberger
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Padagoginnen und Padagogen und Assistentinnen und Assistenten
ist, da diese weitaus mehr Fortbildungserfahrungen mitbringen als
der Durchschnitt.

Zitat: ,Padagoginnen und Padagogen fiihlen sich nach der
Absolvierung der Forthildungen gestéarkt fiir die Umsetzung von
gesundheitsfordernden MaRBnahmen.”

Die Evaluationsergebnisse bieten auch eine sehr gute Basis fiir die
Entwicklung des zukiinftigen Auditierungsmodells.

Nachfragen bei:

SUPRO — Gesundheitsférderung und Pravention
Mag. Andreas Prenn

Am Garnmarkt 1

6840 Gotzis

+43 5523 549 41

www.supro.at

2.2.3.3. Gesunde Volksschule in Niederdsterreich

Das Programm , Gesunde Volksschule” der Service-Stelle
Gesunde Schule Niederdsterreich ist ein ganzheitliches
Gesundheitsférderungsprogramm fiir Volksschulen in
Niederdsterreich. Im Schuljahr 2019/2020 wurden im
Programm ,,Gesunde Volksschule” 251 Schulen von
Prozessbegleiterinnen und -begleitern der OGK betreut. Ziel
war, dass Gesundheitsforderungsthemen langfristig in der
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Gesund
Aufwachsen

KINDER IN BELASTENDEN
SITUATIONEN
Unterlagen zux Forthildung

Gesund

Aufwachsen

Schulkultur verankert werden und Gesundheit als Bestandteil
des Schulleitbildes gesehen wird. Eine aktive Mitwirkung

aller Menschen in und rund um die Projektschule ist wichtig,

um neue Prozesse nachhaltig zu verankern. Somit wurden
MaRnahmen gemeinsam mit der Schulleitung, den Pédagoginnen
und Padagogen geplant und gemeinsam mit Schiilerinnen und
Schilern sowie Eltern umgesetzt. Es finden in jedem Schuljahr
Schiilerworkshops fiir jede Klasse in mehreren Einheiten,
Elterneinbindung sowie schulinterne Lehrerfortbildungen in
Kooperation mit der paddagogischen Hochschule statt.

Eine , Gesunde Volksschule” kann MaRnahmen in
unterschiedlichen Themenschwerpunkten setzen: gesunde
Ernahrung (wie Eltern-Kind-Kochkurse, Workshops
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klimagerechtes Essen”, Erndhrungspyramide), Bewegung (wie
Koordination, Konzentrationsforderung, motopadagogische
Ubungen), psychosoziale Gesundheit (wie z.B. Starkung des
Selbstbewusstseins und der Resilienz, Konflikte [8sen lernen,
gewaltfreie Kommunikation férdern, Stressmanagement).

Diese konnen kindgerechte Ubungen sowie Ubungen, die die
Lehrkrafte und Eltern jederzeit leicht selbst anwenden sowie
anleiten konnen, beinhalten. Der Schwerpunkt Suchtprévention
beim Umgang mit digitalen Medien wird in der Volksschule
immer starker nachgefragt. Weiters kann der Fokus auch auf die
Lebensraumgestaltung gelegt werden, indem beispielsweise
der Schulgarten gestaltet wird und Lernaullenzonen oder
Ruhe-/Riickzugsraume fiir Pddagoginnen und Padagogen sowie
Schiilerinnen und Schiiler geschaffen werden.

2.2.3.4. Umgang mit digitalen Medien in
niederdsterreichischen Schulen

Wie hat sich unser Kommunikationsverhalten im digitalen
Zeitalter verandert? Fakt oder Fake? Beispiele fiir populére
Internetphanomene, Apps, die Erlebniswelt von Kindern und
Jugendlichen, Ideen fir die Schule und Bewaéltigungsstrategien
fiir Kinder bei Angst und Irritation durch nicht altersaddquaten
Medienkonsum. Im Friihling 2020 trafen sich die Projektschulen
der Service-Stelle Gesunde Schule Niederdsterreich in regionalen
Netzwerktreffen und nahmen diese aktuellen Themen zum Anlass
flir einen regen Austausch zum Thema Digitale Medien in der
Schule.

Beispiele fiir einen gelungenen Einsatz digitaler Medien (wie
Schoolfox, Lern-Apps und Lernsoftware) in der Schule sowie
deren Einbindung im Unterricht, W-LAN im ganzen Schulhaus,
Bee-Bots, Smartboards, Beamer und Laptops in jeder Klasse,
Anleitungen zum Einsatz von YouTube, das Angebot digitaler
Schuleinschreibungen und viele andere Themen wurden
besprochen.

Tools und Tipps zu Méglichkeiten bei Problemen in der
Kommunikation sowie Strategien und Angebote zur Angst-

und Stressbewaltigung fiir Schiilerinnen und Schiiler wurden
gesammelt. Dariiber hinaus wurden die Vernetzung mit anderen
Organisationen und die Inanspruchnahme von Institutionen wie
Rat auf Draht diskutiert. Weitere Unterstiitzungsmdglichkeiten
wie die Einfiihrung von ,Peers”, das Erlernen von
Entspannungstibungen, die Forderung einer guten Gesprachskultur,
das Angebot von darstellendem Spiel, Schul-Sozialarbeit (z.B.
X-Point), Beratungslehrerinnen und -lehrer, Schulpsychologinnen
und -psychologen wurden ebenfalls besprochen.

Zielvisionen an den Schulen bildeten ebenfalls einen wichtigen
Themenschwerpunkt, in dessen Rahmen die Installation konkreter
Malinahmen und deren Umsetzung in einem partizipativen Prozess
mit Schilerinnen und Schiilern sowie Eltern behandelt wurde.

Beispiele dafiir wéren offenes Lernen, Eltern und Kind-Workshops
mit Motivationselementen, wie zum Beispiel Urkunden,
monatliche Schulversammlungen mit einem verpflichtenden
Beitrag pro Klasse, Lobrunden, Timeout-Zeitfenster, respektvolle
und gewaltfreie Kommunikation, soziales Lernen, Mittagstisch
ohne Handy, Hausordnung zur Handynutzung, Ausstattung der
Klassen mit Computern (inkl. EDV-Betreuung/Wartung) etc.

Weiters wurde diskutiert, wie Eltern erreicht werden konnten,
und welche Malinahmen gemeinsam mit den Eltern umgesetzt
werden.

2.2.3.5. DU ROCKST! — Adipositaspréavention in
Kérnten

Ausgangslage

Die OGK Kémten (vormals K&mtner Gebietskrankenkasse) ist
dem Handlungsbedarf der epidemiologischen Datenlage zu
Pravalenz und Risikofaktoren von Ubergewicht bei Kindern

und Jugendlichen gefolgt. In Abstimmung mit den Zielen der
Gesundheitsforderungsstrategie auf Bundes- und Landesebene
wurde das Pilotprojekt ,DU ROCKST!", gefordert aus den Mitteln
.Gemeinsame Gesundheitsziele aus dem Rahmen-Pharmavertrag,
einer Kooperation von dsterreichischer Pharmawirtschaft und
Sozialversicherung”, im Zeitraum vom 15. Februar 2017 bis

15. August 2019 im Bezirk Klagenfurt Stadt umgesetzt.

Im Projektverlauf wurden 84 {ibergewichtige / adipdse Kinder
und Jugendliche (angelehnt an eine WHO-Empfehlung ab einer
BMI-Perzentile von > 85) im Alter von sechs bis 14 Jahren

im Rahmen eines achtwdchigen Gruppenprogramms in den
Bereichen Erndhrung, Bewegung und psychische Gesundheit
sensibilisiert und fir entsprechend gesunde Verhaltensweisen
und Bewaltigungsstrategien befahigt. Das Pilotprojekt zielte
sowohl auf die individuelle Verhaltensweise der Kinder als
auch deren familidres Umfeld ab. Die Kinder wurden von einem
Elternteil begleitet und auch die Teilnahme von Freundinnen und
Freunden, unabhangig von Perzentilewerten, war vorgesehen.



Eine Angebotsiibersicht zu den Themen gesunder Lebensstil,
Ubergewicht und Adipositas wie auch die Bereitstellung von
Informations- und Motivationsunterlagen sollten zusatzliche
Unterstiitzung bieten.

Evaluation

Die Evaluierungsergebnisse des Pilotprojekts ,DU ROCKST!"
haben aufgezeigt, dass damit ein sehr solides Fundament gelegt
wurde, fiir das sowohl Bedarf als auch Bedirfnisse vorhanden
sind. Die Resonanz der aus allen Schichten stammenden
teilnehmenden Kinder und Eltern war positiv. 86 Prozent der
Eltern gaben an, das Programm weiterzuempfehlen. Durch die
Programmteilnahme sind statistisch signifikante Verbesserungen
der Lebensqualitat und des Body-Mass-Index festgestellt
worden. Das Erndhrungswissen und -verhalten wie auch das
Bewegungsverhalten der Kinder haben sich ebenso nachhaltig
verbessert.

Basierend auf den Erfahrungen und Evaluierungsergebnissen
des Pilotprojektes ,DU ROCKST!" und in Anbetracht des
Landesgesundheitszieles ,Gesundes Aufwachsen fiir Kinder und
Jugendliche bestmdglich gestalten und unterstiitzen” wurde

ein vom Karntner Gesundheitsfonds finanzierte Folgeprojekt
konzipiert.

Neues Angebot

Die Angebote des Folgeprojektes ,,DU ROCKST!" zielen neben
der Stérkung der Gesundheitskompetenz von Kindern und
Jugendlichen auch auf die der Eltern sowie auf jene der Schulen
und nachschulischen Betreuungseinrichtungen ab. Das erweiterte
Angebot gliedert sich in drei Zweige:

DU ROCKST! Klassisch

.DU ROCKST! Klassisch” richtet sich an Kinder und Jugendliche
im Alter von sechs bis 14 Jahren mit einer Gewichtsperzentile

> 85. In einem achtwdchigen Gruppenprogramm werden von
einem Team 14 Workshops aus den Bereichen Erndhrung,
Bewegung, Kochen und Motivation angeboten. Die Kinder und
Jugendlichen sollen gemeinsam mit einem Elternteil im Laufe
dieser acht Wochen zu einem gesunden Lebensstil motiviert
werden und lernen, diesen im Alltagsleben umzusetzen. Auch

die Teilnahme von Freundinnen und Freunden unabhangig

vom Perzentilewert ist vorgesehen, um eine im Sinne der
Gesundheitsforderung positive Peerkultur zu férdern. Im Laufe des
Projektzeitraumes werden neun 6ffentliche Termine in Klagenfurt,
Villach und Spittal an der Drau geplant.

DU ROCKST! Kompakt

Das neue Angebot ,DU ROCKST! Kompakt” richtet sich an
interessierte Einrichtungen der nachschulischen Betreuung
in Karnten. Inhaltlich wird hier ein besonderer Fokus auf die
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Entstigmatisierung von Ubergewicht sowie auf die Starkung

des Selbstbewusstseins, aber auch auf die Forderung der
Empathiefahigkeit der Kinder und Jugendlichen gelegt. Um eine
nachhaltige Verbesserung der Kindergesundheit zu erreichen,
werden auch hier die Eltern, Padagoginnen und Padagogen sowie
Betreuerinnen und Betreuer miteinbezogen. Das ,,DU ROCKST!"-
Kompaktprogramm beinhaltet eine geschlossene Workshopreihe
aus den Bereichen Ernahrung, Bewegung, Motivation und
Kochen sowie einer Veranstaltung fiir Eltern. Uber die gesamte
Projektlaufzeit werden 30 Workshopreihen eingeplant.

DU ROCKST! Einzelmodul

Fir interessierte Schulen in Karnten wurde die neue Malinahme
.DU ROCKST! Einzelmodul” geschaffen. Diese beinhaltet einzelne
Workshops zu ausgewahlten Themenbereichen der Ernahrung.
Die Workshops kénnen von Schulen aller Schulstufen, die

mit der Service-Stelle Gesunde Schule der Osterreichischen
Gesundheitskasse Karnten zusammenarbeiten, gebucht werden.
Die Inhalte sind altersaddquat entsprechend den einzelnen
Schulstufen gestaltet. In der Projektlaufzeit werden aus dem DU
ROCKST! Einzelmodul insgesamt 220 Workshops angeboten.

Informationen zum Projekt

Mag. Christiane Dabernig-Sadila
Gesundheitsforderung und Pravention OGK
Kempfstralse 8, 9021 Klagenfurt am Wérthersee
Tel: +43 5 0766-165001

Fax: +43 5 0766-1685425
christiane.dabernig-sadila@oegk.at

2.2.3.6. Der 0GK-Jugendgesundheits-Coach —
Steiermark, Karnten, Wien

Unsere Gesellschaft steht in der aktuellen Zeit vor einer

Fiille an schwierigen und komplexen Aufgaben, die gerade

flir unsere jlingste Generation eine grofle Herausforderung
darstellen. Umweltbedingte gesundheitliche Risiken, tief
greifende Veranderungen in der Familienstruktur, Stress

und Schnelllebigkeit, teils verursacht durch hohen Zeit- und
Leistungsdruck, sowie die Gefahren der Konsum- und Medienwelt,
bei der junge Menschen zur prioritdren Zielgruppe in der
Werbewirtschaft zahlen, tragen dazu bei, dass die Kinder-

und Jugendgesundheit ein zentrales Handlungsfeld in der
Gesellschaft, Politik und insbesondere im Gesundheitswesen ist
und bleiben soll.

Es braucht gesundheitskompetente Kinder und Jugendliche,
die ein tiefgriindiges Verstehen von Gesundheitsprozessen auf
physischer und psychischer Ebene entwickeln, damit junge
Menschen eine gesunde Bevélkerungsgruppe bleiben und im
spateren Leben Gesundheitsressourcen vorhanden sind. Mit
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diesen Voraussetzungen konnen sie alltdgliche Entscheidungen
iber Gesundheitsforderung, Pravention und Krankenbehandlung
treffen, die zum Erhalt oder zur Verbesserung der Gesundheit

im Lebensverlauf beitragen. Mit ihrem erworbenen Wissen und
ihrer Fahigkeit, relevante Gesundheitsinformationen zu finden,
zu verstehen, zu bewerten und anzuwenden, tragen sie dazu bei,
nicht nur ihre eigene Gesundheit zu erhalten, sondern auch als

Vorbild gegeniiber ihren Mitschilerinnen und Mitschiilern, Eltern,

Verwandten sowie Freundinnen und Freunden aufzutreten.

Aus diesem Grund ist es der OGK ein groBes Anliegen, mit
gezielten MalRnahmen und Projekten wie dem ,,Jugendgesund-
heits-Coach” die jiingste Versichertengemeinschaft im Bereich der
Gesundheitsforderung und Pravention zu unterstiitzen.

Der Lehrgang zum Jugendgesundheits-Coach

Das Konzept zum ,,Jugendgesundheits-Coach” basiert auf dem
Peer-Education-Ansatz, der eine wirkungsvolle und vielfach
erprobte Methode zur Einbeziehung von Jugendlichen in Form von
Weiterbildung und Wissensvermittlung darstellt darstellt und als
anerkannte Bildungsstrategie im Umwelt- und Nachhaltigkeitsbe-
reich stets an Bedeutung gewinnt. Konkret werden im Bereich der
schulischen Gesundheitsforderung ausgewéhlte Jugendliche zu
Jugendgesundheits-Coaches im Rahmen eines Peer-Trainings aus-
gebildet. Dabei decken die Schwerpunkte gesundheitsbezogene
Themenbereiche ab, die den Jugendlichen auf einer handlungs-,
problem-, und l6sungsorientierten Methodik basierend vermittelt
werden sollen.

Inhalte des Lehrgangs

Beim Jugendgesundheits-Coach-Lehrgang wird der Schwer-
punkt darauf gelegt, die Gesundheitskompetenz von Kindern und
Jugendlichen zu steigern. Gesundheitskompetenz umfasst das
Finden, Verstehen, Beurteilen und Anwenden von Gesundheitsin-
formationen und ist die Grundlage, um gesunde Entscheidungen
treffen zu kénnen. Das Projekt Jugendgesundheits-Coach zielt



darauf ab, eben diese Fahigkeiten der teilnehmenden Kinder und
Jugendlichen zu fordern. Dazu wird ein Peer-Education-Ansatz
gemal’ dem Motto ,Von Jugendlichen fiir Jugendliche” genutzt.
Unsere Coaches werden also im Lehrgang selbst zu Expertinnen
und Experten ausgebildet, die dann in weiterer Folge anderen
Schiilerinnen und Schiilern selbststandig Gesundheitsthemen
naherbringen. Folgende Gesundheitsthemen werden (teilweise
mit der Unterstiitzung durch Vortrage von Fachexpertinnen und
Fachexperten) im Lehrgang im Detail thematisiert: Bewegung,
Ernahrung, psychische Gesundheit, Suchtprévention, Umwelt und
Gesundheit, Teambuidling u. v. m.

Die Peer-Arbeit — praktische Anwendung

Im Anschluss an den Lehrgang treten die Jugendgesundheits-Coa-
ches als Multiplikatorinnen und Multiplikatoren auf und treten

in einen Dialog mit gleichaltrigen Jugendlichen, um erlerntes
Wissen und Erfahrung an andere Jugendliche weiterzugeben.
Somit handelt es sich nicht nur um Wissensvermittlung, sondern
um einen persénlichen Lernprozess in der konkreten Umsetzung
der Peer-Arbeit. Eine qualitativ hochwertige Peer-Education starkt
den Selbstwert sowie die Selbstwirksamkeit, das Verstandnis

flir demokratische Prozesse, nimmt Jugendliche als (eigen-)
verantwortliche Individuen wahr und bindet sie als Akteurinnen
und Akteure sowie Gestalterinnen und Gestalter ihrer eigenen
Zielgruppe in Veranderungsprozesse, Diskussionen und Aktivita-
ten wertschatzend mit ein. Die hohe soziale Verbundenheit und
die gemeinsame Sprache der Gleichgesinnten bilden die besten
Voraussetzungen, als glaubwiirdig wahrgenommen zu werden und
nachhaltige Lernprozesse auszultsen, wodurch eine Anderung der
Einstellung und des Verhaltens bewirkt werden kénnen.
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Offizielle Auszeichnungsveranstaltung

Nach erfolgreich abgeschlossenem Lehrgang werden den
ausgebildeten Jugendgesundheits-Coaches im Rahmen einer
offiziellen und feierlichen Auszeichnungsveranstaltung Urkunden
verliehen, um den Jugendlichen auch eine entsprechende Form
der Anerkennung angesichts ihres freiwilligen Interesses am
Thema Gesundheit zu leisten. Bei der Verleihung werden von den
einzelnen Jugendgesundheits-Coaches auch die Umsetzungen in
der Praxis présentiert.

Ein bundeslandiibergreifendes Projekt im Setting Schule

Steiermark

Der Startschuss zum Projekt , Jugendgesundheits-Coach” erfolgte
in der Steiermark im Schuljahr 2017/18 durch die (seinerzeiti-

ge) Steierméarkische Gebietskrankenkasse. Dabei wurden zwei
dreitdgige Lehrgange fiir Schiilerinnen und Schiiler im Alter von
16 bis 17 Jahren angeboten. Eine externe Evaluierung durch das
Institut fiir Gesundheitsférderung und Pravention (IfGP) beschei-
nigte dem Projekt eine Erfolgsbilanz mit Giberaus zufriedenstellen-
den Ergebnissen. Daher wurde im darauffolgenden Schuljahr ein
weiterer Lehrgang fiir diese Zielgruppe angeboten. Somit konnte
die Uberfithrung in den Regelbetrieb in der Steiermark erfolgreich
gelingen, sodass im Schuljahr 2019/20 auch erstmalig elf- bis
zwolfjahrige Schiilerinnen und Schiiler zu Jugendgesundheits-Coa-
ches ausgebildet wurden.
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Kéarnten

Aufgrund der positiven Erfahrungen aus dem Pilotprojekt

in der Steiermark fiel 2019 in der (seinerzeitigen) Karntner
Gebietskrankenkasse die Entscheidung, die Aushildung zum
Jugendgesundheits-Coach in Karntner Schulen anzubieten.

Im Februar 2020 wurden in Kooperation mit dem Umwelt-
Bildungs-Zentrum Steiermark zwei dreitdgige Lehrgange mit
insgesamt 30 Schiilerinnen und Schiilern durchgefiihrt. Zielgruppe
des ersten Lehrgangs waren 16 bis 18-jdhrige Jugendliche. Die
Zielgruppe des zweiten Lehrgangs stellten 14 bis 15-Jahrige dar.

Das vom Karntner Gesundheitsférderungsfonds finanzierte
Projekt wird mithilfe des Instituts fiir Gesundheitsférderung

und Prévention GmbH (IfGP) evaluiert und soll nach Ende der
Projektlaufzeit im April 2021 nachhaltig in den Regelbetrieb der
schulischen Gesundheitsforderung der 0GK Kamten tibergefiihrt
werden.

Wien

Nach Steiermark und Karnten folgt nunmehr auch Wien als drittes
Bundesland, das den Jugendgesundheits-Coach als ein weiteres
Projekt in der schulischen Gesundheitsforderung implementiert.
Im Jénner 2020 wurde mit der Feinplanung der Pilotierung
begonnen. Zwei Lehrgange sollen in den nachsten drei Jahren
umgesetzt werden. Der erste Lehrgang soll im November 2020
mit der Zielgruppe der elf- bis zwdlfjahrigen Schiilerinnen und
Schiiler stattfinden und im Herbst 2021 mit 16- bis 17-jahrigen
fortgesetzt werden. Unter der Einbindung regionaler Projektpartner
wie beispielsweise der Padagogischen Hochschule Wien, der
Bildungsdirektion fiir Wien und der Wiener Gesundheitsforderung
soll das Projekt nachhaltig in die schulische Gesundheitsférderung
integriert werden.

2.2.4. 0GK-Projekte zur
Starkung der seelischen
Gesundheit fir Kinder und
Jugendliche

2.2.4.1. Kéarntenweites Angebot an Kinder- und
Jugendpsychotherapie

In Zusammenarbeit mit dem Karntner Landesverband fiir
Psychotherapie hat die OGK in K&rnten (vormals Karntner
Gebietskrankenkasse) nach einer Pilotphase im Jahr 2019

ein neues Versorgungsangebot fiir die psychotherapeutische
Betreuung von Kindern und Jugendlichen geschaffen. Mit Beginn
des Jahres 2020 konnte die Versorgungsleistung nun karntenweit
angeboten werden.

Ausgangslage

Angste, Depressionen, Essstorungen, familiare Konflikte und
vieles mehr — nicht nur Erwachsene, sondern auch Kinder

und Jugendliche leiden unter diesen Problemen. Daher ist es
wichtig, der jungen Zielgruppe bei der Bewaltigung dieser
Schwierigkeiten die notwendige Unterstiitzung anzubieten. Die
0GK in Karnten hat aus diesen Anlassen in Zusammenarbeit
mit dem Kéarntner Landesverband fiir Psychotherapie im Jahr
2018 ein Pilotprojekt zur psychotherapeutischen Versorgung von
Kindern und Jugendlichen gestartet. Ziel des Projektes war es,
ein flachendeckendes und qualifiziertes psychotherapeutisches
Angebot fir betroffene Kinder und Jugendliche zu schaffen. Zu
diesem Zweck wurden im Vorfeld gemeinsam mit Expertinnen
und Experten der Medizinischen Universitét Graz und des
Karntner Gesundheitssystems ein Konzept zur Verbesserung

der psychotherapeutischen Versorgung im Bundesland

Kérnten erarbeitet. In weiterer Folge wurde mit anerkannten
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten ein entsprechendes
Pilotprojekt fiir Kérnten entworfen. Mit dem Karntner
Landesverband fiir Psychotherapie konnte auch ein verlasslicher
Partner zur Umsetzung des Pilotprojektes gefunden werden.



Grundsétze des Projekts

Eine ausfiihrliche klinische Diagnostik im Vorfeld der Therapie
durch Expertinnen und Experten ist erforderlich. Inhaltlich muss
die psychotherapeutische Behandlung gemal den gesetzlichen
Bestimmungen ausreichend und zweckméaRig sein und umfasst
ausschlieRlich die Behandlung von krankheits- beziehungsweise
stérungsspezifischen Symptomatiken. Diesbeziiglich darf die
Psychotherapeutin oder der Psychotherapeut bei der Behandlung
von Kindern und Jugendlichen nur wissenschaftlich anerkannte
Methoden anwenden. Im Zuge des Pilotprojekts umfassen die
Behandlungsformen sowohl Einzel- als auch Gruppentherapien
und begleitende Therapien fiir Bezugspersonen (Eltern).

Die notwendigen und zielorientierten Malinahmen werden

von der Psychotherapeutin oder dem Psychotherapeuten

beim Erstgesprach festgestellt. Aufgrund der vereinbarten
Projektrichtlinien diirfen die psychotherapeutischen Behandlungen
nur von anerkannten Therapeutinnen und Therapeuten geméaf
Psychotherapiegesetz durchgefiihrt werden. Zuséatzlich miissen
diese auch die Zusatzqualifikation fiir die psychotherapeutische
Arbeit mit Sauglingen, Kindern und Jugendlichen

nachweisen. Somit ist ein qualitdtsorientiertes Angebot von
Psychotherapieeinheiten sichergestellt.

Rollout und Inanspruchnahme

Das Therapieangebot fiir Kinder und Jugendliche bis zum
vollendeten 18. Lebensjahr startete erfolgreich im April 2018

in den Bezirken Vdlkermarkt, Spittal an der Drau sowie Villach-
Stadt. Seit Beginn 2019 wurde das Angebot auch auf die Bezirke
Hermagor, Feldkirchen, St. Veit an der Glan und Wolfsherg
ausgeweitet. Mit Janner 2020 erfolgte die Gesamtausrollung
des Projekts auf das Bundesland Karnten. Das Angebot wurde
damit auch auf die Bezirke Klagenfurt-Stadt, Klagenfurt-Land
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sowie Villach-Land ausgeweitet und steht nun kérntenweit
flachendeckend zur Verfiigung.

Dass diese Initiative gut angenommen wird, |dsst sich

durch Zahlen bestatigen. So wurde das Angebot bereits von

327 Kindern und Jugendlichen in Anspruch genommen. In diesem
Rahmen wurden in Form von Einzel- und Gruppentherapien sowie
begleitender Therapie 5.103 Leistungsstunden erbracht.

Leistungsart Anzahl Leistungen = Anzahl Patienten

Einzeltherapie 5.055 314
Begleitende Therapie 16 9
Gruppentherapie 32 4
Summe 5.103 327

Mit der flachendeckenden Ausrollung auf ganz Karnten nehmen
auch standig neue Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten
am Projekt teil. Eine vollstandige Liste ist auf der Homepage des
Karntner Landesverband fiir Psychotherapie unter www.klp.at
abrufbar.

Informationen zum Projekt

Beatrice Schauss Bakk. MSc
Vertragspartnerangelegenheiten OGK
Kempfstrale 8, 9021 Klagenfurt am Worthersee

Tel: +43 5 0766-162210
Fax: +43 5 0766-16
beatrice.schauss@oegk.at
www.gesundheitskasse.at

2.2.4.2. Psychosoziales Versorgungs- und
Beratungszentrum (PVBZ) in Salzburg

Kinder und Jugendliche mit psychischen Erkrankungen

brauchen nicht nur fachérztliche Behandlung, sondern

auch psychosoziale Betreuung. Neben Psychotherapie und
psychologischen Angeboten benétigen sie hdufig eine Fiille von
sozialpadagogischen oder sozialen FérdermalRnahmen, um in ihrer
Entwicklung optimal unterstiitzt zu werden. In der Behandlung von
Kindern und Jugendlichen miissen immer die soziale Komponente
und ein méglicher Betreuungshedarf der gesamten Familie
mitberiicksichtigt werden. Integrierte Angebote sind notwendig,
da die/der einzelne Arztln oder Therapeutln alleine nicht alle
Bereiche abdecken kann.

Das Land Salzburg und die Salzburger Sozialversicherungstréger
haben gemeinsam ein Konzept fiir die integrierte Betreuung
von jungen Patientinnen und Patienten his 18 Jahren entwickelt
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und das psychosoziale Versorgungs- und Beratungszentrum fiir
Kinder und Jugendliche (PVBZ) in der Stadt Salzburg ertffnet.

Der jahrliche Finanzierungsaufwand in der Hohe von 800.000
Euro wird vom Land Salzburg und von der Sozialversicherung

je zur Halfte aufgebracht. Ein multiprofessionelles Team
bestehend aus Facharztinnen und Fachérzten fiir Kinder- und
Jugendpsychiatrie, Klinischen Psychologinnen und Psychologen,
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sowie
Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeitern bietet betroffenen Kindern
und Familien Unterstiitzung in psychischen Ausnahmesituationen.
Das Versorgungsangebot steht allen Kindern in Salzburg zur
Verfiigung.

Im PVBZ werden klinisch-psychologische Diagnostik, Beratung,
Psychotherapie, Sozialberatung und Casemanagement,
fachéarztliche kinder- sowie jugendpsychiatrische Diagnostik

und Behandlung und Psychoedukation angeboten. Neben der
individuellen Einzelfallbetreuung gibt es auch die Mdglichkeit fir
Gruppenpsychotherapie. Dieses Angebot ist sterreichweit noch
einzigartig. Mit der Gruppenpsychotherapie werden sehr gute
Erfolge erzielt, da sie bei Kindern und Jugendlichen wesentlich
wirksamer als die Einzelpsychotherapie ist. Ein weiteres Angebot
ist die nachgehende Arbeit. Die jungen Patientinnen und Patienten
kdnnen erstmals auch zu Hause in ihrem sozialen Umfeld vom
multiprofessionellen Team des PVBZ beraten und betreut werden.

Das PVBZ ermdglicht einen niederschwelligen Zugang und ist
ein ergdnzendes Angebot zum niedergelassenen und stationdren
Bereich sowie zu den bereits bestehenden psychosozialen
Angeboten im Land Salzburg.

Statement:

Rund 2.500 Kinder mit psychischen Problemen bekommen
bereits therapeutische oder &rztliche Unterstiitzung aulSerhalb
der Kliniken, finanziert durch die Krankenversicherung. Viele
dieser Kinder brauchen aber mehr als nur eine Einzelleistung.
Sie bendtigen eine umfassende Betreuung, die auch ihr soziales
Umfeld miteinbezieht. Das psychosoziale Versorgungs- und
Beratungszentrum wird diese Anlaufstelle fir Kinder und
Jugendliche sein. Wir freuen uns (ber diese Verbesserung der
Versorgung, die die Sozialversicherung gemeinsam mit dem
Land Salzburg zur Verfiigung stellt”— HR Dr. Harald Seiss,
Landesstellenleiter der OGK Salzburg.

2.2.4.3. Mentaler Gesundheitstag fiir Kinder und
Eltern in Niederdsterreich

Nicht nur die korperliche, auch die seelische Gesundheit ist eine
wichtige Saule in der kindlichen Entwicklung. Der wachsende
Leistungsdruck in der Gesellschaft beschert bereits Kindern
Stress und seelische Belastungen. Deshalb veranstaltete die
0GK in Niederdsterreich am 21. September 2019 in St. Pélten
erstmalig einen ,Mentalen Gesundheitstag”, der sich speziell mit
dem seelischen Gleichgewicht von Kindern auseinandergesetzt
hat. Die Starkung der Eltern-Kind-Beziehung war ein weiteres
wichtiges Thema der Veranstaltung. In Vortrdgen erhielten

Eltern und Erziehungsberechtigte das Riistzeug, wie sie Kinder
unterstiitzen, Herausforderungen gut zu meistern, und dabei nicht
auf die eigene Gesundheit vergessen. Grenzen setzen, mit Kindern
Konflikte 16sen, psychische Probleme und Lernstérungen waren
weitere spannende Themen. Ebenso wurde die digitale Welt —
etwa Selfies und Fitness-Apps — sowie deren Auswirkungen auf
die Gesundheit beleuchtet. Gemeinsam mit den Eltern konnten
Kinder verschiedene Workshops, etwa zu Fantasiereisen,
Gedéchtnistraining, Kinder-Zumba und Kinder-Yoga, besuchen.
Auf die Kinder wartete aullerdem eine Reihe von Aktivstationen.
Weiters gab es eine Info- und Beraterzone mit Ausstellern

wie Rainbows, dem Berufsverband der Psychologinnen und
Psychologen Niederdsterreich, dem niederdsterreichischen
Landesverband fiir Psychotherapie, u. v. m. Aufgrund des Erfolges
dieses Veranstaltungsformates wird auch 2020 ein mentaler
Gesundheitstag fiir Eltern und Kinder ins Programm der OGK
aufgenommen.



2.2.5. 0GK-Projekte zum
Thema Suchtpravention von
Kindern und Jugendlichen

2.2.5.1. Tabakpréavention in Kérntens Volksschulen

Seit iiber zehn Jahren werden im Rahmen der schulischen
Gesundheitsforderung in Karnten Workshops zum Thema Rauchen
und Sucht in Volksschulen durchgefiihrt. Pro Schuljahr werden
damit circa 300 Schiilerinnen und Schiiler der dritten und vierten
Klassen erreicht. Die Erfahrung hat gezeigt, dass Kinder in diesem
Alter fiir derartige Informationen sehr zugénglich sind und ihr
Wissensstand tiber die Gefahren des Rauchens bereits sehr hoch
ist.

Ziel ist es daher, nicht nur den Wissensstand der Schiilerinnen
Schiiler zu vertiefen und sie tiber moderne Tabakkonsumarten wie
etwa Shisha, E-Zigarette oder Snus zu informieren, sondern auch
auf spielerische Art und Weise die vermeintlichen Vorteile des
Rauchens zu entkréaften.

Highlight des Workshops ist ein Experiment, bei dem die
Schadstoffe einer Zigarette sichtbar gemacht werden.

In Rollenspielen haben die Kinder die Méglichkeit,
Verfiihrungssituationen nachzustellen und das richtige Reagieren
zu (iben. Kronender Abschluss des zweistiindigen Workshops
bildet die Uberreichung eines Nichtraucher-Zertifikates mit dem
kleinen Versprechen, rauchfrei zu bleiben.

In den letzten zehn Jahren wurden insgesamt rund

3.000 Volksschiilerinnen und -schiiler fiir dieses wichtige Thema
sensibilisiert und mittels interaktiver Workshops befahigt, mit dem
Thema Rauchen bewusster umzugehen.

Als Osterreichische Gesundheitskasse ist es sehr wichtig, Kinder
und Jugendliche friihzeitig mit Ressourcen und Kompetenzen
auszustatten und einem méglichen Raucheinstieg in kritischen
Entwicklungsphasen entgegenzuwirken.

2.2.5.2. Suchtpravention in der Steiermark

Antworten, Alternativen und neue Anséatze zum Tabak-,
Alkohol- und Medienkonsum bei Kindern und Jugendlichen

Die Schule ist einer der wichtigsten Orte fir die Suchtpréavention.
Dort kommen viele gleichaltrige Kinder und Jugendliche
zusammen und beeinflussen sich gegenseitig in ihrem
gesundheitshezogenen Verhalten. In dieser Zeit kann auch leicht
ein erstes Suchtverhalten entstehen. Bereits seit 2015 wird in
der Steiermark der Schwerpunkt Tabakpravention in der Schule
mit der Suchtpraventionsstelle VIVID erfolgreich umgesetzt.
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2019 wurde das Angebot um die Module Alkoholpravention

und Medienkompetenz erweitert. Den Schulen aus dem
Netzwerk ,Gesunde Schule — bewegtes Leben” stehen somit
wahlweise und auf deren Bediirfnisse maRgeschneidert diese
Themenschwerpunkte zur Verfiigung. Zum gewahlten Schwerpunkt
erfolgt eine umfangreiche, auf dem neuesten Kenntnisstand
stehende und praxisorientierte Begleitung durch Expertinnen und
Experten von VIVID (iber die Dauer von einem Schuljahr. Aufgrund
seiner gesundheitlichen Bedeutung und Wichtigkeit wird auch

im Modul Alkohol und Medien eine zusatzliche Kurzberatung im
Bereich der Tabakprdvention angeboten.

Wie lauft die Begleitung ah?

Nach einem Vorgesprach an der Schule und der Zustimmung
aller Bediensteten, das Projekt umzusetzen, erfolgt eine intensive
Bestandsaufnahme. Anhand von halb strukturierten Interviews
mit der Direktion, den Lehrkréften, den Schiilerinnen und
Schiilern, den Eltern und dem nichtunterrichtenden Personal
werden die Brennpunkte und wichtigsten Handlungsfelder
definiert und anschliefend im Zuge eines Arbeitskreises zur
Ziele- und MaRnahmenplanung im Gesundheitsteam der Schule
besprochen. Danach erfolgt die Umsetzungsphase mit der
Madglichkeit, unterschiedliche Workshops, Seminare, Vortrage
oder Projektberatungen fiir Schiilerinnen und Schiiler, Eltern oder
Lehrerinnen und Lehrer in Anspruch zu nehmen. In einem weiteren
Arbeitskreis werden die Umsetzungsschritte evaluiert, reflektiert
und zusatzliche StoRrichtungen und Malinahmen verankert.

Welche MaBnahmen werden umgesetzt?

Modul Tabakprévention

e Projektberatungen zum Thema Tabakpravention: beispielsweise
Schulung von Lehrkréften, Umgang mit rauchenden Schiilerinnen
und Schiilern, Umgang mit gesetzlichen Rahmenbedingungen
(generelles Rauchverbot an der Schule/Verkaufs- und
Konsumationsverbot von Tabakwaren fiir Schiilerinnen und
Schiiler unter 18 Jahren oder anderen aktuellen Themen wie
E-Zigaretten oder Wasserpfeifen)

e Workshops fir Lehrerinnen und Lehrer sowie Schiilerinnen
und Schiiler: Ziel ist es, den Lehrenden Wissen und Methoden
zu vermitteln, wie sie mit dem Thema Sucht und Tabak im
Unterricht arbeiten konnen, und Schiilerinnen und Schiiler zu
sensibilisieren und um Alternativen kennenzulernen

e \Vortrdge fiir Eltern im Rahmen von Elterntagen oder Klassenforen

Modul Medienkompetenz

e Projektberatungen zum Thema Medienkompetenz:
beispielsweise Schulung von Lehrkraften, Umgang mit sozialen
Medien, konsumfreie Zonen in der Schule, Umgang mit aktuellen
Themen (z.B. Gewalt in sozialen Medien)
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e Workshops fiir Lehrerinnen und Lehrer sowie Schiilerinnen
und Schiiler: Ziel ist es, den Lehrenden Wissen und Methoden
zu vermitteln, wie sie mit dem Thema Medienkompetenz im
Unterricht arbeiten konnen, und Schiilerinnen und Schiiler zu
sensibilisieren und um Alternativen kennenzulernen

e Vortrdge fir Eltern im Rahmen von Elterntagen oder
Klassenforen

Modul Alkeholpravention

e Projektberatungen zum Thema Alkoholpréavention:
beispielsweise Schulung von Lehrkraften, einen
verantwortungsbewussten Umgang mit dem Thema Alkohol an
der Schule zu verankern (z.B. bei Schulfesten)

e Workshops fir Lehrerinnen und Lehrer sowie Schiilerinnen
und Schiler: Ziel ist es, den Lehrenden Wissen und Methoden
zu vermitteln, wie sie mit dem Thema Sucht und Alkohol im
Unterricht arbeiten konnen, und Schiilerinnen und Schiiler zu
sensibilisieren und um Alternativen kennenzulernen

e \Vortrdge fir Eltern im Rahmen von Elterntagen oder
Klassenforen

Informationen zum Projekt

Mag. Bernhard Stelzl
schule-15@oegk.at
www.gesundheitskasse.at/sgf-15

2.2.5.3. Schulworkshops in Salzburg zum Thema
Kiffen (THC) und illegale Drogen

Workshop: Ka Kraut Gewachsen

[llegale Drogen stellen bei Jugendlichen eine zunehmende
Gesundheitsgefahrdung dar. Ziele von ,Ka Kraut Gewachsen”
sind, tiber die Problematik von Drogenkonsum aufzuklaren,
Selbstsicherheit zu stiitzen und Handlungskompetenz von
Jugendlichen zu férdern und damit vom Konsum illegaler Drogen
abzuhalten. Die Workshops werden in Zusammenarbeit mit Ingo
Vogl und seinem Team durchgeftihrt, der bereits seit 20 Jahren
das Gesundheitskabarett fiir Salzburger Schiilerinnen und Schiiler
anbietet.

Im Rahmen des Gesundheitskabaretts hat sich ein besonderer
Bedarf in Bezug auf Information und Aufkldrung zum Thema
illegale Drogen gezeigt. Die Methode des Kabaretts ist hier
wesentliche Ubersetzungshilfe, die auf hohe Akzeptanz bei den
Schiilerinnen und Schiilern trifft. Die Zielgruppe (Schwerpunkt

9. Schulstufe v. a. in AHS/BHS/ORG) wird tiber das Mittel Humor
sensibilisiert und anschlieend in einem vierteiligen Workshop
selbst aktiv und zum Peer.

In den Workshops werden die Informationen von den Jugendlichen
aufbereitet, um von ihnen an andere Jugendliche (in der Schule/
in anderen Klassen/im Freundeskreis) weitergegeben zu werden.
Die qualitativ sehr gut begleitete Zielgruppe, die am Workshop
teilnimmt, produziert so immer einen Output zur Multiplikation
mittels Peer-Effekt an Gleichaltrige / andere Schiilerinnen und
Schiiler.

Uber die Workshops soll auch Unterstiitzung beim Ausstieg
sowie Beratung ermdglicht werden. Im Zentrum stehen Hilfe zur
Selbsthilfe und die Erméglichung einer friihzeitigen Aktivierung
von Hilfsangeboten. Je besser die Jugendlichen selbst informiert
sind, umso besser (und friiher) kénnen sie bei Problemen in ihrem
Umfeld Hilfe aktivieren.

Erfahrungen aus den Workshops: Gerade iber den Umweg

Humor werden Themen leichter angesprochen und Fragen offener
gestellt. Dadurch, dass die Schiilerinnen und Schiiler selbst

die Methode der Ubersetzung fiir Dritte wahlen und die Inhalte
recherchieren, entwickeln sie ein Expertinnenwissen, das sie
gerne an andere Schiilerinnen und Schiiler weitergeben. Sie

sind so handlungsfahig und stellen als Peers eine glaubwiirdige
Informationsquelle dar. Durch den Zugang mittels Humor bleibt die
Erinnerung an die Informationsgabe positiv besetzt.

Statement:

. Wir sehen, dass die Wissenslage bei Jugendlichen in Bezug auf
Cannabis dhnlich diffus ist wie in Bezug auf andere Drogen oder
auch das Thema Sexualitét. Es gibt die, die konsumieren, ohne
wirklich zu wissen, was sie tun; dann gibt es die ,,Experten”, die
alles zu wissen und zu kennen glauben, aber auch die, die wirklich
viel wissen; und dann gibt es noch die, die nur am Rande mitreden
und ihr Wissen vom Hérensagen und aus Geriichten beziehen
(wahrscheinlich die grélSte Gruppe); und sogar noch die, die

noch nicht einmal etwas von Cannbabis gehdrt haben. Also: Wie
kdnnen wir helfen? Aufkldren — Fakten liefern — Selbstsicherheit
stiitzen — Ausstieg und Beratung ermdglichen - Ingo Vogl,
Kabarettist.



2.2.6. "Fit & Strong” —
Gesundheitsforderung von
Jugendlichen durch Influencer

Kinder- und Jugendgesundheit hat einen hohen gesellschaftlichen
Stellenwert — nicht nur aufgrund der Tatsache, dass die Basis fiir
das gesunde Alterwerden bereits im Kinder- und Teenageralter
gelegt wird (Erahrung, Rauchverhalten, etc.).

Um schon frithzeitig ein Bewusstsein fiir einen gesunden
Lebensstil zu entwickeln, ist es wichtig, Kinder und Jugendliche
auch effektiv mit diesem Thema zu erreichen.

Hier werden neue Herausforderungen an die Kommunikation
gestellt: Generell verlagert sich die klassische Kommunikation
weg von der Sprache hin zu einer verstarkten Bild- und
Bewegthild-Kommunikation. Um Impact zu erzeugen, ist zusatzlich
die emationale Verbundenheit zum Thema bei den Jugendlichen
Voraussetzung.

Fotocredit: Susanne Einzenberger, www.supersusi.com
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Im Jahr 2017 entschloss sich die Sozialversicherung erstmals,
mit Influencern eine Social-Media-Kampagne zu erarbeiten, die
Themen und Angebote der Sozialversicherung an Jugendliche
vermittelt. Mit der ,Fit & Strong”-Kampagne konnte eine gute
Brand in der Zielgruppe der Jugendlichen aufgebaut werden.

Die Erfahrungen aus der Kampagne haben gezeigt, dass zwei
grolle Themen bei den Jugendlichen besonders gut ankamen:
Fitness und Erndhrung. Mit den beiden Influencern

Ali Mahlodji (Co-Griinder der Berufsorientierungsplattform
whatchado.com) und Catowbeauty, alias Nadine Chiara,
Lifestyle- und Beauty-Youtuberin, kamen auch Expertinnen und
Experten wie Ernahrungsberaterinnen, Fitnesstrainer und eine
Kinderarztin zu Wort. Als Highlight switchte die Kampagne |, Fit
& Strong” dann sogar ins ,.echte Leben” und bot in Kooperation
mit dem Sozialversicherungs-Projekt ,Bewegt-im-Park” die
Maglichkeit, live an einem Qutdoor-Workout mit den Influencern
und Expertinnen und Experten teilzunehmen. 2019 wurde der
erfolgreiche Youtuber Puuki in die Community von ,Fit & Strong”
aufgenommen. Puuki spricht vor allem die Zielgruppe der jungen
Gamer an, welchen vermittelt werden sollte, dass Sport und
gesunde Snacks ein wichtiger Ausgleich zu Computerspielen sind.

Mit ,Fit & Strong” konnte ein Kommunikationskanal zu
Jugendlichen aufgebaut werden, der Dialog und Interaktion
ermdglicht, was fiir Jugendliche relevant ist. Die durchgefiihrten
Kampagnen haben dabei hohe Reichweiten in der Zielgruppe der
16-Jahrigen generiert, vor allem durch die eigenen Kanale der
beiden Influencer, die in Osterreich bereits eine groRe Community
aufgebaut haben.

www.fit-and-strong.at
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2.2.7. 0GK Versorgungsprojekt
— kidsMOBILtirol — Mobiler
Kinder-Palliativ-Dienst in Tirol

Das Team des mobilen Kinder-Palliativ-Dienstes in Tirol
—kidsMOBILtirol — begleitet Kinder und Jugendliche mit
lebensverkiirzenden oder lebensbedrohenden Erkrankungen und
deren Familien sowie Bezugssystemen ab Diagnosestellung bis
iber den Tod hinaus.

Aufgaben und Ziele von kidsMOBILtirol

Wenn ein Kind eine potenziell lebensverkiirzende Erkrankung
hat, beginnt fiir die Familie eine sehr schwierige Zeit. In dieser
Situation Halt und Unterstiitzung zu geben, ist die Aufgabe

des mobilen Kinder-Palliativ-Dienstes kidsMOBILtirol, einer
2017 ins Leben gerufenen gemeinsamen Inititative der Tiroler
Krankenversicherungstrager rund um die OGK-Landesstelle Tirol,
dem Land Tirol sowie dem Tiroler Gemeindeverband.

Kinder sind keine kleinen Erwachsenen — daher benétigen sie
auch ein spezialisiertes Angebot. Ziel ist s, die Lebensqualitat
der Betroffenen und deren Familien zu erhalten oder zu verbessern
und eine bestmdgliche Betreuung zu Hause zu ermdglichen. Das
kidsMOBILtirol-Team kommt dabei zu den Familien nach Hause.

Unterstiitzung und Hilfe fiir Betroffene und Angehorige

Wer ein Kind zu Hause pflegen will, erhalt fiir Verbleib und
Betreuung in gewohnter Umgebung Unterstiitzung: Das Team
berat und hilft bei der Linderung von Schmerzen und anderen
Symptomen. Aber auch die Vernetzung ist zentrales Anliegen
des Teams: Es hilft bei Ubergéngen von stationarer zu hauslicher
Versorgung. Zudem steht kidsMOBILtirol bei medizinischen,
pflegerischen, sozialrechtlichen und psychologischen
Herausforderungen zur Seite. Durch Know-how, Kontakte zu
mobilen Pflegediensten und Tipps bei administrativen Aufgaben
entlastet es beim Aufbau eines Betreuungsnetzwerkes und leistet
Sterbe- und Trauerbegleitung.

Das Angebot des mobilen Palliativteams fiir Kinder, Jugendliche
und junge Erwachsene wird vom Land Tirol und den Tiroler
Krankenversicherungstrégern finanziert.

Die Inanspruchnahme ist kostenfrei.
Weitere Infos unter: www.kidsmobil tirol-kliniken.at

Mobiles Kinderpalliativteam (kidsMOBILtirol)
Anichstralle 35, 6020 Innsbruck
Tel. +43 50 504 835 61, E-Mail: kidsmobil@tirol-kliniken.at

Kinder Palliativkonsiliardienst (kidsMOBILtirol)
Anichstrafle 35, 6020 Innsbruck
Tel. +43 50 504 835 61, E-Mail: kidsmobil@tirol-kliniken.at

Kinder Palliativbetten Kinderklinik Innsbruck
Anichstralle 35, 6020 Innsbruck
Tel. +43 50 504 0, E-Mail: kidsmobil@tirol-kliniken.at

Team kidsMOBILtirol bei dessen Start (v.l.): Claudia GroR (Kinder-

Diplompflegerin), Lisa Haller (Kinder—DipIomlpﬂegerin), Dr. Thomas Karall
(Oberarzt Kinderklinik) und MMag. Sandra Orley (Psychologin Kinderklinik)



2.3. SVS

Ausgewahlte Projekte der SVS —
Sozialversicherungsanstalt der Selbstandigen

Die Basis fiir eine gesunde Lebensweise wird in der
Kindheit gelegt. Mit einer Vielzah!l von Programmen bieten
wir bereits den Jiingsten einen spielerischen Zugang zu
Sport, Erndhrung und Bewegung, und schaffen schon friih
ein Bewusstsein fiir eine gesunde Lebensweise. Im ,Fit &
Gesund-Programm ™ wird Kindern gezeigt, wie man ganz
einfach die gesunde Lebensweise in den Alltag integriert —
zu Hause, in der Schule und in der Freizeit, mit den Freunden
und der Familie.

Die Préventiv-Malinahmen stehen im Mittelpunkt
unserer Initiativen. Damit Krankheiten friih erkannt und
rechtzeitig gegengesteuert werden kann, haben wir
den Gesundheits-Check Junior entwickelt. Hier wird ein

Copyright: starmayr.com

gesundheitlicher Bedarf entdeckt und magliche Defizite Peter Lehner,
aufgezeigt. Als Unterstiitzung fiir die Entwicklung bietet Obmann der Sozialversicherung der Selbstandigen,
die SVS ein umfassendes, punktgenaues Angebot, das Vorsitzender der Konferenz der Sozialversicherungstréger

bis zur Verbesserung von Sprach- und Sprechstérungen
oder Schwéchen in der Rechtschreibung reicht. Fiir junge
Menschen, die in den Bereichen Orthopéadie, Ubergewicht,
Atemwegs- und Hauterkrankungen oder fiir die seelische
Starkung Unterstiitzung bendtigen, bieten wir eigene
Feriencamps.

Unser Ziel ist ein gesundes Aufwachsen zu ermdglichen,
vorzusorgen und Kindern und Jugendlichen sowie ihren
Eltern da unter die Arme zu greifen, wo es spezifische
Bediirfnisse gibt. Die Férderung der Leistungsfahigkeit,
Lebensqualitdt und Gesundheit startet von klein auf und ist
der Grundstein fiir viele gesunde Lebensjahre.
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2.3.1. 17-tagige
Feriencamps fiir Kinder und
Jugendliche — Einblick n
die Schwerpunkte Lese- und
Rechtschreibforderung und
Logopadie

Jeden Sommer bietet die Sozialversicherungsanstalt

der Selbstandigen (SVS) Feriencamps zu verschiedenen
Schwerpunkten entsprechend den individuellen Bediirfnissen

der Kinder und Jugendlichen an. Gerade im Zeitraum bis zur
Adoleszenz kann man den Heranwachsenden bei vielen wichtigen
korperlichen, emotionalen und sozialen Entwicklungsschritten

ein guter Wegbegleiter sein und ihnen Hilfestellungen fiir ihre
besondere Situation aufzeigen.

Lesen, Schreiben, Sprechen sowie Rechnen gehéren zu

den Grundanforderungen unserer Gesellschaft. Wer diese
Kulturtechniken nicht beherrscht, gilt haufig als denkfaul,
schlampig oder unkonzentriert — dies aber meist zu Unrecht!

Lese-Rechtschreib-Schwéchen und Sprachschwierigkeiten sind
weder eine Krankheit noch eine Behinderung. Sie sind meist
auch nicht auf falschen Unterricht oder zu geringe hadusliche
Forderung zuriickzufihren. Sie treten unabhéngig von der

Intelligenz in allen sozialen Schichten auf. 15 bis 20 Prozent der
Schulkinder haben Schwierigkeiten beim Lesen, Schreiben und/
oder Rechnen. In jeder Schulklasse sitzen durchschnittlich zwei bis
drei legasthenische Kinder, wobei Buben etwas haufiger betroffen
sind als Méadchen. Viele der Betroffenen werden in der Schule als
Versager abgestempelt und erleiden dadurch zusétzlich erhebliche
emotionelle oder psychische Schaden.

Die Ursache daftir liegt in vielen Féllen an Teilleistungsschwachen.
Das bedeutet, dass wichtige Fertigkeiten/Teilleistungen, die
beispielsweise fiir das Lesen, Rechtschreiben, Rechnen oder

die richtige Aussprache notwendig sind, nicht ausreichend
funktionieren oder nicht gut zusammenspielen.

Madgliche ,krankmachende”
Begleiterscheinungen

Psychosomatische Reaktionen: Kinder mit Teilleistungsstérungen
kdnnen, wenn sie nicht rechtzeitig behandelt werden, Schul- und
Versagensangste entwickeln. Psychosomatische Beschwerden wie
Bauchschmerzen, Kopfweh und Ubelkeit vor Schulbeginn sowie
depressive Verstimmungen kénnen die Folge sein.

Negatives Selbsthild: Kinder mit Schwierigkeiten in Fachern wie
Deutsch oder Mathematik bekommen auch ein Problem mit sich
selbst, mit ihrem Selbstbild und mit ihrem Selbstbewusstsein.
Die Kinder glauben schnell, dass sie dumm und fiir die
Gesellschaft nicht gut genug sind. Sie sind mutlos und haben kein
Selbstvertrauen.




Allgemeines Schulversagen: Wenn ein Kind in einem Fach nicht
an sich glaubt, ist es nur noch ein kleiner Schritt, bis es sich
auch in anderen Fachern aufgibt. Es verliert zusehends die Lust
an der Schule und das Interesse an der Welt, soweit es durch
Nachdenken, Lernen und Uben erarbeitet werden muss. Bei
manchen Kindern und Jugendlichen wirkt sich dies auch auf
das Verhalten negativ aus und sie werden zu Storfaktoren im
Klassenverband.

Daher gilt: Je friher Teilleistungsschwéchen erkannt werden,
desto leichter kann man Kinder durch gezieltes Training
unterstiitzen. Die SVS méchte betroffene Erziehungsberechtigte
sensibilisieren und vor allem ermutigen, ihren Sprosslingen die
Teilnahme an den angebotenen Feriencamps zu erméglichen.

Zielgruppe

An dem Gesundheitsangebot kdnnen Kinder und Jugendliche
von selbstandig Erwerbstatigen im Alter von 8 bis 15 Jahren,
die Probleme beim Lesen, Schreiben und Sprechen aufweisen,
teilnehmen. Wichtig dabei ist, dass zumindest ein Elternteil
bei der SVS in der Pensions- und/oder Krankenversicherung
pflichtversichert ist.

Neben der Antragstellung sind weitere zuséatzliche Unterlagen
vorzulegen. Ein Anamnesebogen des Kindes ist von den Eltern und
ein Erhebungsbogen von der zusténdigen Lehrkraft auszufiillen.
Dies dient den Fachkrdften am Feriencamp als Hilfestellung, bei
welchen MaRnahmen sie ansetzen sollen, um die Teilnehmer
bestmdglich fordern zu kdnnen.

Liegen neben den zuletzt angefiihrten Defiziten auch psychosoziale
Auffalligkeiten der Kinder vor, wird vom drztlichen Dienst der SVS
anhand vorliegender Befunde oder Gutachten tiber eine mégliche

Teilnahme entschieden.
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Zielsetzung

Mit diesem Gesundheitsangebot soll den Kindern und
Jugendlichen Hilfestellung und Férderung, abgestimmt auf die
jeweilige personliche Situation, angeboten werden. Ressourcen
sollen entdeckt und ein besserer Umgang mit der (Teilleistungs-)
Schwdche im Alltagsleben erlernt werden. Dariiber hinaus
lernen Kinder, mit Stresssituationen und Leistungsdruck besser
umzugehen.

Bei Kindern und Jugendlichen kdnnen im Bereich Lese- und
Rechtschreibfrderung und auch Logopadie tolle Ergebnisse
erreicht werden. Wichtig dabei ist, dass Eltern, Kinder und nicht
z2uletzt die Padagoginnen und Padagogen sowie Logopédinnen und
Logopaden an einem gemeinsamen Strang ziehen.

Nicht zu vergessen ist die Beziehungsebene, die die Fachkréfte zu
den Kindern bilden. Je besser diese aufgebaut werden kann, umso
hoher sind die Erfolge.

Dauer und Veranstaltungsort

Die Praventionsmalinahme findet im Jugendparadies Lindenhof in
Spital am Pyhrn statt und dauert 17 Tage. Die SVS ist dort in den
Sommermonaten exklusiv mit rund 390 Kindern (davon ca. 120
Kinder und Jugendliche mit dem Schwerpunkt Lese- und Recht-
schreibforderung und ca. 42 mit dem Schwerpunkt Logopadie)
untergebracht, wodurch die Ausrichtung der Dienstleistungen,
wie beispielsweise eine gute gesunde Kiiche oder die Nutzung
der Infrastruktur und Raumlichkeiten fiir die Fordereinheiten, ganz
nach den Anforderungen der SVS erfolgen kann.

Die Kinder sind im Lindenhof in schénen Vier- bis Achtbettzimmern
untergebracht, wobei alle Zimmer mit Dusche und WC
ausgestattet sind. Jede Gruppe hat ihren eigenen Bereich in den
Stockwerken im Lindenhof, im angrenzenden Hofbackerhaus

oder in der sogenannten Chillerei. Das weitlaufige Areal

um den Lindenhof mit Spieleteich, Sporthalle, Spielplatz,
Mountainbikearena, einem kleinen Wald mit gro3er Spielwiese
und Lagerfeuerplatz erméglicht es, den Kindern und Jugendlichen
ein abwechslungsreiches Rahmenprogramm anzubieten.

Georg und Maria Schiirrer, Eigentiimer vom
Jugendparadies Lindenhof:

,Die Gesundheitsangebote der SVS sind deshalb etwas
Besonderes, welil sich tiber viele Jahre hinweg zahlreiche
Verantwaortliche mit ganzem Herzen dafiir eingesetzt und die
Feriencamps mit vollem Engagement und profundem Know-how
weiterentwickelt haben. Dadurch hat die SVS im Bereich der
Gesundheitsvorsorge ein topmodernes Angebot fiir Kinder und
Jugendliche, das ihresgleichen sucht! Wir sind sehr dankbar, ein
Teil davon sein zu diirfen!”
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Intervention — Fordereinheiten

Zur optimalen Programmgestaltung arbeiten SVS-Mitarbeiterinnen
und -Mitarbeiter mit einem geschulten Betreuungspersonal, einem
interdisziplindren Team aus den Bereichen der Lernbetreuung und
der Logopadie sowie mit psychosozialen Fachkraften zusammen.

Da die Camps in der Sommerferienzeit stattfinden, ist es
besonders wichtig, die Kinder und Jugendlichen nicht zu
tberfordern. Spielerisch sollen ihnen Lerninhalte ndhergebracht
werden. Damit das gelingt, darf auch Spaf3 und Action (meist
nachmittags) wahrend des Aufenthaltes nicht zu kurz kommen.

Die Kinder mit dem Schwerpunkt Logopddie werden zu Beginn des
Aufenthaltes von den beteiligten Logopadinnen und Logopéden
.gescreent”, damit sie sich ein besseres Bild von ihnen machen
kdnnen.

Anders bei den Kindern mit dem Schwerpunkt Lese- und
Rechtschreibférderung: Dort werden sie am Beginn und
am Ende des Aufenthaltes mittels eines standardisierten
Rechtschreibtestverfahrens tiberpriift.

Mag. Martina Prinz, paddagogische Fachkraft beim
Schwerpunkt Lese- und Rechtschreibférderung:

. Wir betreuen vorwiegend Kinder, die trotz normaler Intelligenz
und adédquater Forderung zuhause und im Schulsystem

grolBe Probleme beim Erlernen des Lesens und Schreibens

haben. Meist kommen noch Aufmerksamkeitsdefizite und
Konzentrationsschwierigkeiten dazu. Wir sehen unseren Auftrag
im Stérken des Selbstwerts, der Entlastung des Familiensystems,
in der individuellen Betreuung und der Erstellung von Konzepten
fiir weitere Malsnahmen. Seit (iber 30 Jahren unterstitzen wir
Kinder und Jugendliche auf ihrem Weg in ein psychisch gesundes,
selbstbestimmtes Berufsleben.”

Brigitte Valant, Logopédin, Dipl. Pddagogin beim
Schwerpunkt Logopidie:

LAls Logopddinnen und Logopé&den unterstiitzen wir die Kinder
sowohl bei der Bewdltigung ihrer Probleme im Sprach- und
Sprecherwerb als auch bei den daraus resultierenden Problemen

im Schriftspracherwerb. Durch die intensive Intervention und
Betreuung in den Ferien gelingt es, fast allen Kindern einen groSen
Sprung in ihrer persénlichen und auch schulischen Entwicklung zu
machen. Durch das Einzel(therapie)setting kann besonders gut auf
die Individualitét der Kinder und Jugendlichen eingegangen werden.
Die Einbindung der Eltern am Abreisetag bringt zusétzliche Vorteile
in Bezug auf die Nachhaltigkeit der gesetzten MalSnahmen.”

Lernschwéachen und Sprachdefizite kénnen aber auch Ausdruck
von psychischen Problemen sein. Daher sind auch psychosoziale
Fachkrafte beim Turnus im Einsatz, die ebenfalls zur Seite stehen.
Entspannungs- und Wohlfiihliibungen, Fertigkeiten zur Steigerung
des Selbstbewusstseins, des Selbstwertes und der personlichen
Ressourcen sowie das Setzen von Zielen sollen den Madchen und
Burschen in ihrer personlichen Situation weiterhelfen.

Dariiber hinaus sind die geschulten Kinderbetreuerinnen und
-betreuer gefragt, die Freizeit der Kids mit einem attraktiven
Bewegungsprogramm zu gestalten. Neben den fachlichen
Workshops werden den Kindern eine Fiille von Freizeitaktivitdten
angeboten. Nach den Grundsatzen der Erlebnispadagogik wird
Therapie mit einem abwechslungsreichen Rahmenprogramm
verkniipft. Wandern, Bogenschielen, Klettern, Mountainbiken,
Segwayfahren und vieles mehr machen das Gesundheitsangebot
der SVS zu einem unvergesslichen Erlebnis fir die Kinder. Dadurch
kann die Motivation fiir die Férdereinheiten hochgehalten
werden und somit wird auch die Aussicht auf Erfolg erhoht.

Auf kreative und abwechslungsreiche Art wird versucht, die
Freude an der Bewegung und der Natur zu wecken und den
Kindern Wertschatzung und Anerkennung zu geben. Der von
Gemeinschaft gepragte Aufenthalt trégt ungemein zur Steigerung
des Selbstwertes und zur Férderung sozialer Kontakte bei den
Madchen und Burschen bei.



Erfolg durch Zusammenarbeit mit den Eltern

Die Zusammenarbeit und Kommunikation mit den Eltern ist der
SVS sehr wichtig. Von zentraler Bedeutung ist, dass die Familie in
das Programm eingebunden wird — nur so kann das Gelernte auch
im Alltag umgesetzt werden. Je besser die Eltern informiert sind
und ihre Kinder unterstiitzen, desto groler ist in der Regel auch
der Erfolg. Die Teilnahme an einem Familien- oder Elterngespréch
mit den zustandigen Fachkraften am Informations- und
Abschlusstag ist bei dieser MaRnahme verpflichtend vorgesehen.
Dadurch bietet sich fiir die Eltern auch die Maglichkeit, selbst von
diesem Angebot zu profitieren.

Das Wichtige ist, den Kindern und Eltern zu vermitteln, wie sie das
Gelernte im Alltag richtig umsetzen kénnen und dass den Kindern
auch nach dem Turnus Unterstiitzung durch die Eltern geboten
werden muss.

Nachhaltigkeit

Den Kindern werden am Ende des Aufenthaltes Unterlagen
mitgegeben, die als Stitze fir die Eltern und Kinder dienen sollen.
Zusétzlich erhalten die Erziehungsberechtigten einen Verlaufs-
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bericht mit Empfehlungen tber weiterfiihrende MaRnahmen, der
auch an die Lehrkrafte weitergeleitet werden soll.

Somit ist — unter Einbeziehung von Lehrerinnen und Lehrern sowie
Logopadinnen und Logopadden und Eltern — auch ein langfristiger
Erfolg tiber den Turnus hinaus mdglich.

Weiters erhalten die Madchen und Burschen eine Turnuszeitung
und eine Foto-CD, um den Aufenthalt immer wieder in Erinnerung
rufen zu kdnnen.

Mach mit — das ist ein Hit!

Am wichtigsten ist, dass die Kinder freiwillig kommen und
selbst etwas an ihrer Situation andern wollen —ansonsten ist
der Erfolg nur maRig. Die Teilnehmenden motivieren sich in

der gemeinsamen Zeit gegenseitig. Dariiber hinaus sorgt die
Gruppendynamik fir ein vdllig neues Selbstbewusstsein. Fiir alle
Schwerpunkte der Feriencamps fiir Kinder und Jugendliche gilt:
.Gemeinsam schaffen wir das!”



Bericht zur Kinder- und Jugendgesundheit 2019/2020

2.3.2. Gesundheits-Check
Junior

Das Vorsorgeprogramm Gesundheits-Check Junior dient der
friihzeitigen Erkennung von Gesundheitsrisiken bei Kindern und
Jugendlichen und erméglicht fachliche Unterstiitzung in wichtigen
Entwicklungsphasen wie Einschulung oder Pubertat. Ziel ist es,
bereits im Kindesalter ein Bewusstsein unter anderem fiir einen
gesunden Lebensstil samt gesunder Erndhrung, Bewegung und
insgesamt fiir einen gesunden Kdrper zu schaffen, denn bereits in
den friihen Lebensjahren werden entscheidende Weichen fiir die
weitere gesundheitliche Entwicklung gestellt.

Mit dem Gesundheits-Check Junior wird die Liicke zwischen dem
Mutter-Kind-Pass und der Vorsorgeuntersuchung ab dem 18.
Lebensjahr geschlossen.

SVS-mitversicherte Kinder und Jugendliche zwischen 6 und
18 Jahren haben die Mdglichkeit, dieses Angebot bundesweit
bei Facharztinnen fiir Kinder- und Jugendheilkunde sowie

bei Allgemeinmedizinerlnnen (Vertragsarztinnen der SVS und
Wabhlarztinnen) und im Gesundheitszentrum fir Selbstandige
(Wien; fiir 12-18-Jahrige) in Anspruch zu nehmen.

Inhalt des Gesundheits-Checks Junior

Der Gesundheits-Check Junior besteht aus einer arztlichen
Untersuchung und einem arztlichen Coaching-Gesprach.

Bei der Untersuchung findet eine ausfiihrliche Anamnese statt,
diese umfasst unter anderem aktuelle Gesundheitsprobleme

wie Allergien, Hauterkrankungen oder andere chronische
Erkrankungen. Des Weiteren wird der Impfstatus Gberpriift und
eventuell durchgemachte Infektionserkrankungen wie zum Beispiel
Masern, Mumps oder Rételn erhoben. Zusatzlich werden noch
weitere Daten wie die KorpergréRe, Gewicht, BMI und Blutdruck
eruiert. Untersuchungen betreffend Kopf, Hals, Herz, Lunge,
Bauch, Bewegungsapparat/Haltung und Pubertdtsentwicklung
werden durchgefiihrt, um mdgliche Auffalligkeiten zu eruieren.

Beim Coaching-Gesprach wird auf die individuelle Lebenssituation
eingegangen. Die Arztin oder der Arzt informiert unter anderem
tber Ernahrung, Bewegung, Medienverhalten und Suchtmittel.

Gesundheitshunderter Kind — jéhrlich 3.000 Auszahlungen

Wer sich fiir seine Gesundheit engagiert, wird bei der SVS auch
belohnt. Denn fiir SVS mitversicherte Kinder und Jugendliche,
die am Gesundheits-Check Junior teilnehmen, gibt es als Bonus
den SVS-Gesundheitshunderter. Der Gesundheitshunderter kann
flir Sportwochen, Schikurse, Sportvereinsmitgliedsbeitrage oder
qualitatsgepriifte Programme fiir Kinder (siehe Partnerangebote:
www.svs.at/partnerangebote) beantragt werden.

Jahrlich nehmen rund 3.000 Kinder und Jugendliche dieses
Angebot in Anspruch.

Der Weg zum SVS-Gesundheitshunderter

1. Terminvereinbarung fiir den Gesundheits-Check Junior bei
einer Allgemeinmedizinerin oder einem Allgemeinmediziner
oder Kinder- und Jugendfacharztin oder -facharzt (sechs bis
18-Jahrige) bzw. im Gesundheitszentrum fiir Selbstandige
(Wien; fur 12-18-Jahrige)

2. Nach Absolvierung des Gesundheits-Checks Junior
erfolgt die Einreichung des Befundabschnitts gemeinsam
mit der Rechnung samt Zahlungsbestéatigung fiir eine
Sportwoche, einen Schikurs, eine Sportvereinsmitgliedschaft
oder qualitatsgepriifte Programme fir Kinder (siehe
Partnerangebote: www.svs.at/partnerangebote)
bei der SVS-Landesstelle. Der Antrag kann auch per Mail
an dlz.sg@svs.at gesendet oder online unter
www.svs.at/gesundheitshunderter gestellt werden. Zu
beachten ist, dass fiir die Sportwoche oder den Schikurs eine
Teilnahmebestatigung bendtigt wird.



2.4.

Ausgewadhlte Projekte der BVAEB —

Versicherungsanstalt dffentlich Bediensteter,
Eisenbahnen und Bergbau

Der BVAERB ist die Gesundheitsférderung in allen
Altersgruppen ein grolSes Anliegen. Daher initiieren

und begleiten wir zahlreiche Projekte, mit dem Ziel,

die Gesundheit in den verschiedensten Lebens- und
Arbeitswelten zu stdrken. Ein besonderes Augenmerk
liegt dabei auf der Gesundheitsférderung von Kindern und
Jugendlichen.

Um eine hohe Reichweite und einen einfachen Zugang
zu den Angeboten zu ermdglichen, sind die BVAEB-
Netzwerke und Gesundheitsférderungsprojekte in ganz
Osterreich ausgerollt. Somit ist es uns mdglich, die
Gesundheitstdrderung vor allem in Kindergérten, Schulen
sowie in den Lehrwerkstétten zu forcieren.

Durch die Zusammenarbeit mit Pddagoginnen und
Pédagogen kénnen wir in einer vertrauten Umgebung und

mit deren Vorbildwirkung einen optimalen Rahmen schaffen,

um die Inhalte an Kinder und Jugendliche zu vermitteln.
Die positive Resonanz zeigt sowohl den Bedarf als auch die
Notwendigkeit fiir diese Malsnahmen auf.

Zukiinftig werden wir verstarkt auf die Ausbildung von
Multiplikatorinnen und Multiplikatoren an Kindergédrten
und Schulen setzen, um gemeinsam mit Kindern und

Jugendlichen gesundheitsférderliche Fertigkeiten zu stérken.

Die Entwicklung von gesundheitsférdernden Kompetenzen
erzeugt gerade in jungen Jahren eine positive Auswirkung
und fiihrt zu nachhaltigen Ergebnissen.

Obmann
Mag. Dr. Norbert Schnedl

Generaldirektor
Dr. Gerhard Vogel

bvael

Versicherungsanstalt
offentlich Bediensteter, Eisenbahnen und Bergbau

© Andi Bruckner

© Marion Carniel
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2.4.1. Von mehr Gesundheit
am Arbeitsplatz zu mehr
Gesundheit fir Kinder und
Jugendliche

Viele von uns erinnern sich noch an Schliisselpersonen, die sie

im Kinder- und Jugendalter bestarkt und positiv geprdgt haben.
Oft hatten diese Funktionen Pddagoginnen und Pédagogen in
Kindergarten und Schulen inne, denn ihnen kommt eine zentrale
Rolle zu, wenn es um die Gesundheitsforderung von Kindern

und Jugendlichen geht. Sie haben Vorbildwirkung und sind
beispielgebend fiir die junge Zielgruppe. Denn nur, wenn sich
Padagoginnen und Pddagogen am Arbeitsplatz gesund und
leistungsfahig fiihlen, kann dies ebenso die Gesundheit der Kinder
und Jugendlichen starken.

Ausgehend von dieser Pramisse wurden zwei BVAEB-Netzwerke
ins Leben gerufen, die Gesundheitsforderung an Kindergarten
und Schulen in den Mittelpunkt riicken. Geférdert werden dabei
die Gestaltung von gesundheitsférderlichen Rahmenbedingungen
an Bildungseinrichtungen und der Aufbau von Kompetenzen zur
Starkung der Gesundheit. Diese Fertigkeiten kénnen sowohl

im Arbeitsalltag als auch in der Betreuung und im Unterricht
gemeinsam mit den Kindern und Jugendlichen gefestigt werden.

BVAEB-Netzwerke ,Gesunder Arbeitsplatz
Kindergarten” und ,Gesunder Arbeitsplatz
Schule”

Die BVAEB-Netzwerke ,Gesunder Arbeitsplatz Kindergarten”
und , Gesunder Arbeitsplatz Schule” wurden im September
2019 gegriindet und schrittweise auf ganz Osterreich
ausgerollt. Der gesamte Erfahrungsschatz, der durch die
jahrelange Projektbegleitung bereits im Vorfeld vorhanden
war, wurde in den Netzwerken zusammengefihrt und
vervielfacht. Innerhalb von drei Entwicklungsebenen kann jeder
Kindergarten und jede Schule frei entscheiden, in welcher
Form Gesundheitsférderung am Arbeitsplatz umgesetzt
werden soll. Die Netzwerkpartnerschaft als Fundament stellt
gesundheitsorientierte Informationen zur Verfiigung. Auf der
nachsten Entwicklungsebene, der Silberpartnerschaft, erhalten
Kindergarten und Schulen das notwendige Riistzeug fiir eine
qualitative und ganzheitliche Projekt- und Prozessentwicklung
in Zusammenarbeit mit der BVAEB. Trainerinnen und Trainer
aus den Fachbereichen Erndhrung, Bewegung, seelische
Gesundheit und Stimmgesundheit unterstiitzen je nach Bedarf
die Kindergarten und Schulen in der MaBnahmenumsetzung.
Den Péadagoginnen und Pddagogen kommt an dieser Stelle
eine wichtige Multiplikatorinnen- und Multiplikatorenrolle zu,

denn gemeinsam mit den Kindern und Jugendlichen kénnen die
erlernten, gesundheitsférderlichen Verhaltensweisen trainiert und
weiter ausgebaut werden.

Konnte Gesundheitsférderung langfristig am Standort verankert
werden, so erlangt der Kindergarten oder die Schule Goldstatus.
Die Goldpartnerschaft zeichnet besonderes Engagement aus und
soll auch andere zu mehr Gesundheitsfdrderung motivieren. Im
Kern stehen schlielich die Vernetzung und ein partnerschaftlicher
Austausch zwischen Kindergarten, Schulen und der BVAEB.

Netzwerk

Informationsforum

Gesundheitsférderung als strukturierter Prozess

Aus den Evaluierungsergebnissen geht hervor, dass sich

der Fokus auf Gesundheitsférderung insgesamt positiv

auf die Kommunikation, die Beziehungsqualitat und das
Gesundheitsverhalten auswirkt. Dies umfasst Leitungspersonen,
Padagoginnen und Padagogen sowie alle Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter an Schulen und Kindergérten — und in weiterer
Folge Kinder und Jugendliche, mit denen sie tagtéglich in
Bildungseinrichtungen im Dialog stehen.

Die Neue Mittelschule Bendagasse in Wien und der Kindergarten
Mihlen in der Steiermark sind Teil dieses Netzwerks und
berichten tber ihre Erfahrungen.

Neue Mittelschule Bendagasse

Projektleiterin Diplompadagogin Gabriela Mucha beschreibt die
wesentlichen Meilensteine und Erkenntnisse: , /ns Rollen kam
der Stein durch die Diagnoseworkshops. Es wurden Ressourcen,
Belastungen und Ldsungsvorschldge — unter fachlicher Begleitung
der BVAEB — am Schulstandort erhoben und gezielte MalBnahmen
abgeleitet. Viele davon konnten erfolgreich umgesetzt werden.
Die eigene Gesundheit ist jedoch stets das Wichtigste. Schlie8lich
profitieren alle im schulischen Umfeld davon, wenn es einem
selber gut geht. Durch den Prozess wurde diese Wichtigkeit
unterstrichen und eine offene und konstruktive Einstellung zur
Gesundheitsférderung geschaffen.”



In der Umsetzungsphase — innerhalb der Netzwerkebenen

Silber- und Goldstatus — unterstitzt die BVAEB mit Workshops

und Vortragen, die auf die individuellen Bedtirfnisse am Standort
eingehen. Auch die Neue Mittelschule Bendagasse hat eine

Reihe an gesundheitsférderlichen Workshops und Seminaren
durchgefiihrt. Zu den Synergien, die sich im Umgang mit den
Schiilerinnen und Schiilern ergeben, erlautert Gabriela Mucha: , Ein
wichtiger Ansatzpunkt in unserer Schule ist es, die Gesundheit und
damit die Ausgeglichenheit der Kinder zu verbessern und dadurch
die Lehrkréfte zu entlasten. Umgesetzt wird dies beispielsweise
durch gemeinsame Bewegungspausen sowie Energietanken am
Stundenantfang (,Energiestehen’). Uns Lehrkraften kommt hier

eine wichtige Schliisselfunktion zu. Als Multiplikatorinnen und
Multiplikatoren kénnen wir den Kindern vermitteln, dass Bewegung
und Gesundheit wichtig sind und Spals machen!”

Schiilerinnen und Schiiler der Neuen Mittelschule Bendagasse beim
. Energiestehen” — eine Aktivierungsibung zum Stundenanfang

Kindergarten Miihlen am Zirbitzkogel

.Gerade in der heutigen Zeit, in der immer héhere Erwartungen
gestellt werden, sollte man mehr auf die Gesundheit

achten”—in diesem Punkt sind sich die Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter des Kindergartens Mihlen einig. Durch das BVAEB-
Gesundheitsforderungsprojekt wurde dem Thema , Gesundheit
am Arbeitsplatz” die gebiihrende Aufmerksamkeit geschenkt.
.Gemeinsam mit den BVAEB-Experten und -Expertinnen haben
wir uns verschiedene Ziele und Schwerpunkte gesetzt. Wir haben
vor allem den Umgang mit herausfordernden Situationen und nein
zu sagen gelernt”, so die Pddagoginnen. Auf Verhéltnisebene
konnte der Kindergarten mit Unterstiitzung der Gemeinde
Mafnahmen zur gesundheitsférderlichen Raumgestaltung
umsetzen. Neben einem neuen Raumkonzept wurde auch diverses
neues Mobiliar angeschafft. , SchiieSlich profitieren alle vom
Gesundheitsférderungsprojekt, denn wenn es uns Péddagoginnen
und Péddagogen gut geht, geht es auch den Kindern gut!”, bringt es
das Kindergartenteam Mihlen auf den Punkt.
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Riick- und Ausblick

Die BVAEB-Netzwerke ,Gesunder Arbeitsplatz Kindergarten”
und ,Gesunder Arbeitsplatz Schule” geben Antworten auf

die wachsende Nachfrage von Gesundheitsforderung an
Bildungseinrichtungen, denn Gesundheit und Bildung sind zwei
Faktoren, die unmittelbar miteinander verbunden sind. Gesunde
Kinder und Jugendliche lernen besser und Bildung ist eine der
wichtigsten Voraussetzungen fiir eine gesunde Lebensfiihrung.
Fir Padagoginnen und Padagogen wiederum ist der Arbeitsplatz
entscheidend fiir ihre Gesundheit, ihr Wohlbefinden und ihre
Leistungsfahigkeit. Die positive Resonanz der Projektkindergarten
und Prozessschulen gibt dem recht und unterstreicht diese
Notwendigkeit.

.Voneinander und miteinander lernen” — getreu diesem
Leitgedanken soll kiinftig in den Netzwerken verstarktes
Augenmerk auf die Aushildung von Multiplikatorinnen und
Multiplikatoren in den Bereichen Erndhrung, Bewegung und
seelische Gesundheit gelegt werden. Auf diese Weise kann
.Gesundheit” spielerisch, beginnend bereits bei den Jiingsten, als
Grundbaustein des Lebens vermittelt werden.

Ansprechperson

Christina Frst, MA

Versicherungsanstalt éffentlich Bediensteter, Eisenbahnen und
Bergbau

Abteilung 17 — Unfallverhiitung und Gesundheitsférderung
Josefstadter Stralle 80, 1080 Wien

E-Mail: gesundheitsfoerderung@bvaeb.at

2.4.7. Gesundheitsaspekte
von Anfang an in die Lehre
Integrieren — BVAEB fordert
die Gesundheit von Lehrlingen

Rund 40 Prozent der Jugendlichen in Osterreich sind Lehrlinge.
Sie weisen statistisch gesehen im Vergleich zu Schiilerinnen und
Schiilern ein schlechteres Gesundheitsverhalten auf: Ein gréBerer
Anteil ist korperlich inaktiv, erndhrt sich ungesiinder oder spricht
stérker auf den Suchtkonsum von Alkohol und Zigaretten an.

Der Beginn der Lehre als Ubergang in einen neuen
Lebensabschnitt ist sehr prégend fir die Jugendlichen, da
nicht nur die Weichen der beruflichen Weiterentwicklung
gestellt werden, sondern sich auch Verhaltensweisen fiir das
Erwachsenenalter manifestieren. Diese Zeit bietet die Chance,
durch gezielte MaRnahmen der Gesundheitsférderung und
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Pravention ein entsprechendes Gesundheitsbewusstsein zu
vermitteln sowie Fahigkeiten zu entwickeln und auszupragen.

Seit 2010 beschéftigte sich die ehemalige VAEB mit dieser
besonderen Zielgruppe und pilotierte — in enger Kooperation
mit ihren beiden Tochterunternehmen IfGP und Wellcon — den
Gesundheitsdialog , Lehrlinge in der OBB-Infrastruktur AG
(Infra)”. In der Pilotierungsphase konnten 440 Lehrlinge betreut
werden. Die speziell fiir diesen Betrieb und die Zielgruppe
maligeschneiderten Malknahmen verfolgten die Ziele, eigene
Ressourcen und Potenziale zu erkennen, diese zu starken sowie
Defizite zu identifizieren und zielgerichtet zu reduzieren.

Malgebliche Prozesse zur Forderung der
Lehrlingsgesundheit

Nach einer ausfiihrlichen Iststandanalyse, basierend auf

einem medizinischen Gesundheitscheck und einer Befragung,
wurden die Lehrlinge im Anschluss in einem Gesprach tiber
ihren Gesundheitszustand informiert. Darauf aufbauend wurden
partizipativ Verbesserungsvorschlage in den Handlungsfeldern
Bewegung, Erndhrung und mentale Gesundheit erarbeitet und im
Betrieb zielgruppengerecht in Form von Workshops umgesetzt.
Im Sinne der Nachhaltigkeit wurde groRRer Wert darauf gelegt,
dass parallel zu verhaltenshbezogenen Malinahmen auch die
Rahmenbedingungen in den Lehrwerkstétten (Verhaltnisse)
integriert und gesundheitsforderlich gestaltet werden. Um auch
das entsprechende Umfeld der Jugendlichen einzubeziehen,
wurden nicht nur die Ausbilderinnen und Ausbilder, sondern
auch die Eltern aktiv beteiligt. Im Vordergrund stand anstelle
einzelner MalRnahmen die Umsetzung eines ganzheitlichen
Konzepts. Zusatzlich konnten die Lehrlinge im zweiten Lehrjahr an
einer speziell fir die Zielgruppe konzipierten Gesundheitswoche
teilnehmen, welche in der Gesundheitseinrichtung Breitenstein
stattfand.

Eine das Gesamtkonzept begleitende Evaluierung zeigte
durchwegs positive Effekte, sodass das Programm in adaptierter
Form bereits in der gesamten OBB-Infra ausgerollt wurde. Bis jetzt
konnten durch diese Malknahmen rund 1.800 Lehrlinge erreicht
werden. Die positiven Erfahrungen ermdglichten ein weiteres
Rollout. So wurde in einem ndchsten Schritt — in Kooperation

mit allen Teilgesellschaften der OBB — ein Fachkonzept zur
Lehrlingsgesundheit erarbeitet, mit dem Ziel, die Férderung der
Lehrlingsgesundheit in allen Teilgesellschaften nachhaltig zu
integrieren.

Aktionstag zur Gesundheitsférderung von Lehrlingen

.Gesundheitsdialog Lehrlinge” — ein
Erfahrungsbericht

Carina Kindl, Mitarbeiterin der BVAEB, war federfiihrend an
der Entwicklung des ,Gesundheitsdialoges Lehrlinge” beteiligt
und beschreibt die Erfolgsfaktoren fir das Gelingen eines
Lehrlingsprojektes.

.Im Sinne der Zielgruppenorientierung und des Settingansatzes
bedarf es einer detaillierten Auseinandersetzung mit der
Zielgruppe der Lehrlinge und deren Bediirfnissen, den zugehdrigen
Lebenswelten und Rahmenbedingungen. Es gilt, gemeinsam
gesundheitstérdernde Projekte und Prozesse zu gestalten und die
Lehrlinge als Beteiligte aktiv einzubinden, um sie schlussendlich
zu beféhigen, persénliche Kompetenzen und Ressourcen
hinsichtlich eines gesundheitsbewussten, eigenverantwortlichen
Handelns aufzubauen und zu stérken.

Aber nicht nur die Lehrlinge selbst nehmen eine entscheidende
Rolle ein, sondern auch das jeweilige Umfeld. So ist es im Setting
Betrieb von grolSer Bedeutung, Entscheidungstrégerinnen und
Entscheidungstrdger sowie Ausbilderinnen und Ausbilder, die
zudem eine Vorbildfunktion innehaben, miteinzubinden.
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Lehrlingsgesundheit ,,bewegt”: Gemeinsame Aktivitdten zur Stdrkung des Teamgeists

Kommunikation und Information sind weitere Erfolgsfaktoren,
wobel hier insbesondere neben den Inhalten auch die
entsprechenden Kommunikationskandle von zentraler Bedeutung
sind.

Es gilt im Sinne eines ganzheitlichen Konzeptes, ein breites
Spektrum an Gesundheitsthemen anzubieten, da kdrperliche,
seelische und soziale Gesundheitsfaktoren damit im
Zusammenhang stehen. Dabei ist vor allem zu beachten,

dass auch entsprechende Verhéltnisse (z. B. im Betrieb)
gesundheitsforderlich gestaltet werden miissen, um nachhaltige
Wirkungen zu erzielen.

Die Vernetzung mit Kooperationspartnerinnen und
Kooperationspartnern sowie die Integration der Gesundheit

in betriebliche Strukturen und Entscheidungen sind ebenso
Erfolgsfaktoren wie die Evaluierung der umgesetzten Malnahmen.

Nach diesen Prinzipien wurde auch das Programm unserer
Gesundheitseinrichtung, die Gesundheitswoche fiir Lehrlinge,
konzipiert. Ziel ist ganz allgemein die Beschéftigung mit dem
Thema Gesundheit und die Sensibilisierung dafiir. Nach einer
Erhebung des Gesundheitszustandes werden die Ergebnisse
analysiert und die Lehrlinge persénlich und individuell von unseren
Fachexpertinnen und Fachexperten betreut. Die niederschwellige
Wissensvermittlung erfolgt in Form von interaktiven Workshops

zu den Themen Bewegung, Erndhrung, mentale Gesundheit und
Sucht. Riickmeldungen, die wir dazu von Lehrlingen, Betrieben und

auch von Trainerinnen und Trainern erhalten, zeigen uns, dass wir
auf dem richtigen Weg sind!”

Ausblick

Auch zukiinftig méchte die BVAEB das Thema Lehrlingsgesundheit
weiter forcieren. Mit zielgerichteten Malinahmen der
Gesundheitsforderung und Pravention sollen sowohl die
Gesundheitskompetenzen und das Gesundheitsverhalten der
Lehrlinge gestérkt als auch die Betriebe unterstiitzt werden.

Riickfragehinweis zum Artikel

Sandra Stachowetz, MA

Versicherungsanstalt ¢ffentlich Bediensteter, Eisenbahnen und
Bergbau

Abteilung 18 — Pravention und Ambulatorien

Lessingstralie 20, 8010 Graz

E-Mail: sandra.stachowetz@bvaeb.at

Riickfragehinweis Gesundheitswoche

Carina KindI, MA

Versicherungsanstalt 6ffentlich Bediensteter, Eisenbahnen und
Bergbau

Gesundheitseinrichtung Breitenstein

Hauptstralle 69, 2673 Breitenstein

E-Mail: carina.kindl@bvaeb.at




2.9.

Projektiiberblick der sterreichischen
Sozialversicherungstrager

Projekttitel ‘ Zielsetzung

Veranstaltung des 6. Kinder- und Vernetzung

Jugendgesundheitssymposiums

Veranstaltung des 7. Kinder- und Vernetzung

Jugendgesundheitssymposiums

Laufender Kontakt mit LIGA fiir Kinder- und RegelmaRige Kontakte mit LIGA auf Basis der Kooperationsvereinbarung.
Jugendgesundheit sowie der ,Politischen Kindermedizin” Kontakte mit der ,Politischen Kindermedizin®

Teilnahme am Komitee, das zur Begleitung der Kinder- und Vertretung der Sozialversicherung
Jugendgesundheitsstrategie seitens des Bundesministeriums
flir Gesundheit eingerichtet wurde

Teilnahme am Projekt zur Weiterentwicklung des Mutter- Vertretung der Sozialversicherung
Kind-Passes im Bundesministerium fiir Gesundheit

Teilnahme an der Arbeitsgruppe des Beirates fiir Psychische | Vertretung der Sozialversicherung

Gesundheit

Implementierung der Datenlandkarte auf Basis der Daten aus | Uberfilhrung ausgewahlter Daten aus LEICON in BIG fiir eine verbesserte

LEICON Abfragemdglichkeit

Uberfiihrung der Pilotprojekte , Frithe Hilfen” in die Osterreichweiter Rollout

Flachendeckung

Teilnahme an Arbeitskreisen zum Kinderimpfkonzept Vertretung der Sozialversicherung

Teilnahme am Projekt ,Richtig essen von Anfang an” Vertretung der Sozialversicherung

Service Stellen gesunde Schule Forcierung des Themas Gesundheit in Schulen mit dem Ziel, den Lebensraum
Schule gesund zu gestalten

Jugendlichenuntersuchung Vertretung der Sozialversicherung

Kostenfreier Zugang zur Hebammenhilfe Konnten bisher Miitter eine Nachbetreuung im Wochenbett durch eine

Vertragshebamme nur dann in Anspruch nehmen, wenn sie das Spital friihzeitig
verlassen haben, so steht diese Leistung jetzt allen Miittern his zur 8. Woche
kostenfrei zur Verfiigung.

Gesundheitskompetenz in Schulen Messinstrument fiir Schulen

Dialog Gesunde Schule Vernetzung mit Stakeholdern

bundesweit

Schutzimpfung Empfohlene Schutzimpfungen fiir Kinder und Jugendliche
Jugendlichenuntersuchung Die Jugendlichenuntersuchung schlie3t die Liicke zwischen der

Schuluntersuchung und der Vorsorgeuntersuchung fiir jene Jugendliche, die die
Pflichtschule abgeschlossen haben und einer Berufstatigkeit nachgehen.

Mundhygiene Fur Kinder und Jugendliche ab dem vollendeten 10. bis zum vollendeten 18.
Lebensjahr wird einmal jéhrlich eine kostenlose Mundhygiene angeboten.
Kinder mit festsitzender Zahnspange kénnen dieses Angebot bei Bedarf
zweimal jahrlich in Anspruch nehmen.
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Gratis-Zahnspange

Fir Kinder und Jugendliche mit starken Zahnfehlstellungen wurden per 1. Juli
2015 neue Leistungen eingefiihrt.

Mutter-Kind-Pass

Der Mutter-Kind-Pass sichert die vorsorgliche Betreuung der schwangeren
Frauen und der Kinder in den ersten Lebensjahren.

REVAN

Die REVAN-Angebote (Richtig Essen von Anfang an) informieren iiber eine
gesunde und ausgewogene Erndhrung in der Schwangerschaft und bis zum 6.
Lebensjahr des Kindes. Ziel ist, dass die Teilnehmerinnen und Teilnehmer ihr
eigenes Essverhalten und das ihrer Kinder in eine positive Richtung lenken.
Erganzend zur Elternbildung werden Vortrags- und Schulungsangebote fiir
spezifische Berufsgruppen und Aushildungsstatten angeboten.

Friihe-Hilfen

Entwicklungsmdglichkeiten von Kindern und Eltern in Familie und Gesellschaft
friihzeitig und nachhaltig verbessern.

Jugendkampagne ,Fit & Strong”

Mit dieser Kampagne richtet sich die Sozialversicherung via Influencer und
iiber neue Social-Media-Kanéle erstmals direkt an junge Menschen von
13-17 Jahren und nutzt Social Media, um sie so mit der Sozialversicherung in
Kontakt zu bringen und sie zu einem gesunden Lebensstil zu motivieren.

Service Stelle Gesunde Schule

Die Service Stelle Gesunde Schule der OGK ist eine Anlauf- und Kontaktstelle
fiir schulische Gesundheitsforderung. Sie agiert nicht nur als Nahtstelle
zwischen regionalen Akteurinnen/Akteuren und Schulen und gewahrleistet
so die optimale Nutzung der vorhandenen Ressourcen, sondern bietet dariiber
hinaus auch eine Fiille an unterstiitzenden, gesunden Angeboten/Workshops
sowie Veranstaltungen fir Schulen. Angeboten werden Informationen,
Beratung und Begleitung zur Gesunden Schule. Die Angebote der jeweiligen
OGK-Landesstellen sind regional angepasst und konnen sich dadurch
unterscheiden. Im Rahmen der schulischen Gesundheitsforderung gibt es zudem
diverse Auszeichnungen wie etwa ein Giitesiegel fiir anerkannte Schulen

der Gesundheitsférderung im jeweiligen Bundesland. Einige Teilprojekte wie
“Schule bewegt gestalten” finden sich bereits in der Umsetzung mehrerer
Bundeslander.

Steiermark, Karnten, Wien

Jugendgesundheits-Coach

Schiilerinnen und Schiiler ab der neunten Schulstufe werden zu
Jugendgesundheits-Coaches ausgebildet und geben ihr erworbenes Wissen im
Sinne der Peer-Education an ihren Schulen weiter. Unterstiitzt werden sie durch
Lehrpersonal und sowie Schulérztinnen und -arzte (Sekundarzielgruppe).

Karnten, Oberdsterreich

Gesunde Zahne von Anfang an

Informationsvortrag zur richtigen Zahnpflege und Verbesserung der
zahngesunden Erndhrung bereits in der Schwangerschaft fiir die Mutter und
spater auch fiir die Milchzéhne des Kindes, denn diese sind die Basis fiir das
Kauen von fester Nahrung, als Platzhalter, Schutz fiir die bleibenden Z&hne und
fiir eine gesunde Kiefer- und Sprachentwicklung

Karnten

Tabakpravention in Volksschulen

Sensibilisierung der Kinder in den dritten und vierten Schulstufen zum Thema
Rauchen und Sucht im Allgemeinen. Die Kinder erhalten Informationen tiber
moderne Tabakkonsumarten (Snus, Shisha, E- Shisha etc.), die Nachteile

des Rauchens werden aufgezeigt und scheinbare Vorteile entkraftet. Mittels
Experiment werden Schadstoffe sichtbar gemacht und im Rahmen von
Rollenspielen erlernen Kinder ,,Nein” zum Rauchen zu sagen.

Hautschutzkampagne in Volksschulen

Starkung der Gesundheitskompetenz und Bewusstsein fiir eigenes
Gesundheitswissen bei Volksschiilern und Volksschiilerinnen schaffen

Neurodermitisschulung

Schulung von Kindern, Jugendlichen und deren Eltern zur Vorsorge bei
Neurodermitis

DU ROCKST!

Ein Projekt, in welchem Kinder ab dem 6. Lebensjahr zusammen mit einer
Person aus dem familidren Umfeld fiir einen gesunden Lebensstil sensibilisiert
werden. Ziel ist, gesundheitsférderliche Verhaltnisse im hauslichen Bereich

zu schaffen. Das Angebot kann auch von Schulen und nachschulischen
Betreuungseinrichtungen in Anspruch genommen werden.




Bericht zur Kinder- und Jugendgesundheit 2019/2020

Down&Up

Durch einen multidisziplindren Ansatz soll das Projekt ein langfristiges ,Down”
des Gewichts und ein ,Up” des Selbstbewusstseins von bei den teilnehmenden
Kindern und Jugendlichen erzielen.

Psychotherapie fiir Kinder und Jugendliche

Mit 1. Janner 2019 wurde das Pilotprojekt zur psychotherapeutischen
Versorgung von Kindern und Jugendlichen auf die Bezirke Spittal/Drau, Villach,
V6lkermarkt, Feldkirchen, Hermagor, St. Veit/Glan und Wolfsberg ausgerollt.

Burgenland

Praventionspragramm PLUS

Gezielte Untersttitzung fur Kinder und Jugendliche der fiinften bis achten
Schulstufe bei der Entwicklung kognitiver, sozialer und emotionaler
Kompetenzen mit dem Ziel, das Sozialverhalten zu verbessern und den Einstieg
in den Konsum von Suchtmitteln zu verhindern bzw. hinauszuzogern.

Zahngesundheitsférderung Burgenland ,Gesund im Mund”

Aufbau einer flachendeckenden Betreuung aller Volksschulen im Burgenland.
Im Rahmen des Projekts soll das Bewusstsein fiir Zahngesundheit geweckt und
ein eigenverantwortliches, ganzheitliches Gesundheitsbewusstsein entwickelt
werden.

Gesunde KinderfiiRe — KinderfuBmessungen

Verbesserung der Fullgesundheit durch passende Kinderschuhe

Zentrum fir Kinder- und Jugendpsychiatrie Eisenstadt und

Ein ganzheitliches diagnostisches und therapeutisches Konzept, in dessen

Oberwart Mittelpunkt das Kind und seine Familie stehen. Die ambulante Versorgung der
Kinder und Jugendlichen umfasst den Altersbereich vom Vorschulalter bis
18 Jahre.

Niederosterreich

Zahnputz-App Richtiges und regelmaRiges Z&hneputzen ist sehr wichtig und sollte bereits

in dqn jingsten Kinderjahren gelernt werden. Die kostenlose Zahnputz-App
der OGK Niederdsterreich unterstiitzt die Eltern und Kinder spielerisch und
unterhaltsam im alltaglichen Kampf gegen Karies und die Zahnteufelchen.

Rauchfreie Schwangerschaft

Die OGK Niederdsterreich, die Gesundheitslandesratin fiir Niederdsterreich
und das Rauchfrei-Telefon informieren mit der Kampagne , Eine Auszeit fir
Ihr Baby" tiber Fakten und Risiken zum Thema Alkohol und Rauchen in der
Schwangerschaft und geben Hilfestellungen.

.Beweg Dich — Bewegte Kinder kénnen etwas bewegen”

Schiilerinnen und Schiiler sowie Lehrerinnen und Lehrer werden wahrend der
Programmdauer (drei Schuljahre) kontinuierlich betreut und begleitet. Ziel ist es,
die Koordinations- und Stabilisationsfahigkeit der Kinder zu verbessern.

Wochenbett und Stillen — gut informiert von Anfang an!

Workshopangebote in Kooperation mit dem Hebammengremium Oberdsterreich
fiir Schwangere und junge Miitter zu den Themen Wochenbett, Stillen, Bindung
und psychische Gesundheit

Kinderbewegungstage

Kinder, die Sport, Spiel und Abenteuer lieben, sind bei den
Kinderbewegungstagen in Niederdsterreich gut aufgehoben.

Autismuskompetenzzentrum St. Pélten

Aufbau eines Kompetenzzentrums fiir Diagnostik und Behandlung von
autistischen Kindern; Ausbildung von Multiplikatoren und Anlaufstelle fiir
komplexe Falle

Oberosterreich

ELCO/KICO — Elterncoaching/Kindercoaching

Beim Projekt ELCO/KICO handelt es sich um ein praventives Angebot fiir
Kinder, Jugendliche und Familien mit einem psychisch erkrankten Elternteil.
Die Kinder, Jugendlichen und das familidre Umfeld werden beraten, begleitet
und nachhaltig bestarkt. Dariiber hinaus wird durch aktive Information der
vorherrschenden Stigmatisierung von Menschen mit psychischer Erkrankung
entgegengewirkt.

Unfallfrei von Anfang an

1x1 fiir die kindgerechte Gestaltung des Wohnraums, Unfallpravention im
Kleinkindalter

Projekt , Body plus”

Das Projekt wurde fiir Jugendliche zwischen dem 15. und 18. Lebensjahr
konzipiert, um Grundlagen zu einer gesunden, bedarfsgerechten Ernahrung

zu vermitteln sowie den Umgang mit Lebensmitteln erlernen zu kénnen. Es
beinhaltet auch eine Ausbildung der Betreuer/-innen als Multiplikator/-innen,
welche zukiinftig die Jugendlichen unterweisen sollen.
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Vereinscoaching

Kooperation der OGK Oberdsterreich mit dem Oberdsterreichischen
FuRballverband. Fuball als Breitensport ermdglicht den Zugang zu Gruppen
quer durch alle gesellschaftlichen Schichten. Expertinnen und Experten von
Kooperationspartnern der OGK Oberdsterreich stehen fiir Workshops zu
verschiedenen Themen zur Verfiigung. Mit dem EHC Liwest Black Wings
(Eishockey) erfolgte 2018 eine weitere Kooperation.

Kinderleicht! Familie gro in Form

Ein Programm zur Gewichtsreduktion fiir tibergewichtige Volksschulkinder und
deren Familien

Rauchfreie Umgebung von Anfang an!

Informationskampagne fiir Schwangere und (werdende) Eltern zum Thema
Passivrauch und Dritthandrauch. Neben einem Informationsfilm wird auch eine
sogenannte ,Safety-Card” angeboten, welche niitzliche Tipps enthalt, um die
Wohnrdume von Schadstoffen zu befreien.

Wien

,Gesunde Angebote fiir Schulen!”

,Gesunde Angebote fiir Schulen!” setzt sich zum Ziel, die Qualitat von
Angeboten in der schulischen Gesundheitsforderung zu sichern, in einem
Angebotskatalog zusammenzufassen und durch eine finanzielle Férderung fiir
Schulen leisthar zu machen.

Enorm in Form

Enorm in Form ist ein umfassendes Betreuungsangebot der OGK fiir stark
tibergewichtige Kinder zwischen zehn und 14 Jahren und neu auch fiir Kinder
von sechs bis neun Jahren (,Enorm in Form JUNIOR").

Tipptopp - Gesund im Mund und rundherum”

Fur gesunde Zahne wird der Grundstein bereits in der Kindheit gelegt. Das
Programm , Tipptopp. Gesund im Mund und rundherum” in Wiener Kindergarten
und Volksschulen kiimmert sich darum.

BASTA

Umsetzung von Workshops ab der 10. Schulstufe zur Entstigmatisierung von
psychischen Erkrankungen mit externen Beraterinnen und Beratern sowie
professionellen Expertinnen und Experten bzw. “Psychiatrieprofis” durch das
Kuratorium fiir Psychosoziale Dienste in Wien (PSD-Wien) mit der Sucht-
und Drogenkoordination Wien GmbH (SDW) gemeinsam mit ausgewahlten
Betroffenen.

Med4School

Med4School besteht aus mehreren Modulen zu verschiedenen
Gesundheitsthemen, fir die Unterrichtsmaterialien bereitgestellt und direkt
in den Unterricht inkludiert werden kdnnen. Eine praktische Vertiefung

findet dariiber hinaus im Rahmen von sogenannten , Themenateliers” statt.
Das Projekt wurde durch die Arztekammer Wien — Kurie niedergelassene
Arzte initiiert und wird in Kooperation mit den Krankenversicherungstragern
umgesetzt. Medizinstudentinnen und -studenten der MedUni Wien sowie die
Wiener Rettung sind ebenfalls in das Projekt miteingebunden.

Tirol

Bildungsprogramm Ernaghrungsftihrerschein

Ganzheitliche Erndhrungsbildung in Volksschulen férdern, jahrliches Angebot
mit dem Landesschulrat fiir Tirol, Unterstiitzung der Schulen mit der OGK-Tirol-
Kitchenbox

. Stark fiirs Leben”

Eine Initiative mit dem Ziel, die psychosoziale Gesundheit und das seelische
und korperliche Wohlbefinden von Lehrerinnen und Lehrern, Schiilerinnen und
Schiilern zu verbessern

Forderung von diversen Angeboten und Programmen bei
AVOMED

Zahnprophylaxe, genussvoll Essen im Kindergarten, teenpower,
Bewegungsunterricht, gesunde Haltung, Gesundheitsunterricht,
sportmedizinische Untersuchung, Plétzlicher Sauglingstod (SIDS)-Vorsorge

Therapie50 ForKIDS

Integrierte Versorgung von Kindern und Jugendlichen mit
Entwicklungsstérungen. Etablierung eines multidisziplindren
Versorgungssystems mit gemeinsamer Finanzierung durch das Bundesland
Tirol: integrierte Versorgung von Kindern und Jugendlichen mit Physio- und
Ergotherapie, Logopadie und klinisch psychologischen Leistungen

kidsMOBILtirol — Mobiler Kinder-Palliativ-Dienst in Tirol

Das Team von kidsMOBILtirol begleitet Kinder und Jugendliche mit
lebensverkiirzenden bzw. bedrohenden Erkrankungen und deren Familien sowie
Bezugssystemen ab Diagnosestellung bis tiber den Tod hinaus.
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Vorarlberg

#luagufdi#bewusstinsleben

Schulisches Gesundheitsforderungsprojekt fir Berufsschulen, berufshildende
mittlere und hohere Schulen sowie polytechnische Schulen, Umsetzung von
Workshops zu den Themen gesunde Erndhrung, Bewegung fiir die Seele und
soziale Sicherheit, Umsetzung durch die OGK Vorarlberg gefordert aus Mitteln
des Gesundheitsférderungsfonds Vorarlberg

Steiermark

Gesunder Kindergarten

Nachhaltige Verankerung des Themas Gesundheit und Gesundheitsforderung
im Setting Kindergarten. Aufbau eines Netzwerks aus Kindergérten mit
gesundheitsférdernden Verhéltnissen fiir alle am Kindergartenalltag beteiligten
Personen (GFF)

Gesunde Kinderkrippe

Nachhaltige Verankerung des Themas Gesundheit und Gesundheitsforderung
im Setting Kinderkrippe. Pilotprojekt bestehend aus drei Kinderkrippen mit
dem Ziel, gesundheitsfordernde Verhéltnisse fir alle am Kinderkrippenalltag
beteiligte Personen zu schaffen (gemeinsame Gesundheitsziele aus dem
Rahmen-Pharma-Vertrag)

Zahngesundheit von Anfang an!

Seit tiber 30 Jahren gibt es das steiermarkweite Zahnprophylaxeprogramm
flir Kinder in Kinderkrippen, Kindergérten und Volksschulen, welches von
Styria vitalis im Auftrag der Steiermérkischen Gebietskrankenkasse und dem
Gesundheitsressort des Landes Steiermark durchgefiihrt wird.

Schlaf und Gesundheit Kooperation mit der Universitadt Salzburg zur Konzeption, Illustration und zum
Druck eines jugendgerechten Buches fiir zehn bis 14-Jahrige zum Thema Schlaf,
Startschuss des Projektes im Herbst 2020 mit einer Lehrerlnnenfortbildung und
der Veranstaltung ,Dialog Gesunde Schule”

Salzburg

Tigerkids Projekt zur Erahrungs-, Bewegungs- und Entspannungserziehung im

Kindergarten. Gesundes Essen wird spielerisch in den Alltag integriert und
Bewegungs- und Entspannungselemente werden regelmagig in den Alltag
eingebaut. Zielgruppen sind pddagoginnen und -padagogen, Kinder und deren
Eltern.

Lotta Svenske & Doktor Maxi zu Besuch im Kindergarten

Kinder erhalten tiber den Besuch der mobilen Gipsambulanz Informationen
tiber ihren Korper, das Kranksein, die Arztinnen und Arzte und das

Spital. Puppenarbeit auf kindgerechte Weise nimmt die Angst vor einem
Krankenhausaufenthalt.

Erdhrungsvortrége und Information fiir Schilerinnen und
Schiler

Erndhrungsvortrage fiir sechs bis 18-jahrige Schiilerinnen und Schiiler an
Salzburger Schulen; Informationen bei Elternabenden in Schulen durch die
Ernahrungsexpertin der OGK Salzburg

Betriebliche Gesundheitsforderung fiir Lehrlinge

Punktuell und vor allem in gréReren Betrieben werden die 15- bis 18-jahrigen
Lehrlinge als besondere Zielgruppe in die betriebliche Gesundheitsforderung
einbezogen

Kinderstadt ,Mini Salzburg”

Alle zwei Jahre simuliert die Kinderstadt unter Anleitung des Vereins Spektrum
Lechtes” Leben von Kindern fiir Kinder. Die Kinder arbeiten, zahlen Steuern

und Sozialversicherungsbeitrage, nutzen Freizeitangebote und wahlen eine
Stadtregierung. Jedes Kind bekommt von der OGK Salzburg eine e-card und
erhalt somit vollen Versicherungsschutz. Bei der Spielstation der 0GK Salzburg
.Gesundheitszentrum” kdnnen sich Kinder im Alter von sieben bis 14 Jahren zu
Verwaltungsassistentinnen, Erahrungsberaterlnnen, Bewegungscoaches oder
Zahngesundheitserzieherinnen aushbilden lassen.

Inform Individuell

Integratives einjahriges Gesamtkonzept zur Behandlung adipdser Kinder und
Jugendlicher. Das Programm besteht aus psychologischer verhaltensorientierter
und familienmedizinischer Intervention, Elternschulung, Bewegungseinheiten
und Erndhrungsschulungen.
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Diabetes-Nanny

Die Diabetes-Nanny (= Diabetesberater/in) der Osterreichischen
Diabetikervereinigung (ODV) unterstiitzt Familien nach einem
Krankenhausaufenthalt des Kindes. Sie sucht betroffene Familien auf, wenn
dort durch Notfalle, Krisen und Probleme die Versorgung und Betreuung des
kranken Kindes nicht gewahrleistet ist. Die Diabetes-Nanny kiimmert sich
um die medizinische Versorgung des Kindes, befasst sich mit der Situation
der Familie im Hinblick auf die Krankheit und tritt mit Institutionen wie
Kindergarten, Schule etc. in Kontakt.

G'sundheit — Gesundheitskabarett fir Jugendliche an
Salzburger Schulen

Gesundheitskabarett in Form von Klassenauffiihrungen und GroRveran-
staltungen: Jugendliche werden friihzeitig tiber gesundheitsrelevante Themen,
insbesondere Gesundheitsrisiken und deren Folgen, aufgeklart und fiir die
Eigenverantwortung im Umgang mit ihrer Gesundheit sensibilisiert. Zum
Beispiel klart ,Ka Kraut Gewachsen” Jugendliche tiber die Problematik von
Drogenkonsum auf. Der Workshop stérkt die Selbstsicherheit und fordert die
Handlungskompetenzen von Jugendlichen.

Famoses”

Famoses” (modulares Schulungsprogramm Epilepsie fiir Familien) ist ein
Schulungsangebot fir Kinder mit Epilepsie und ihre Eltern/Angehérigen. Es
besteht aus zwei Teilen, einem Kinderkurs und einem Elternkurs.

Kinder mit Autismus

Das Ambulatorium fiir Entwicklungsdiagnostik und Therapie bietet Kindern mit
Autismusspektrumsstdrung auf sie zugeschneiderte Therapiemodelle an.

Psychosoziales Versorgungs- und Beratungszentrum fiir
Kinder und Jugendliche

Die Versorgung im PVBZ erfolgt unter facharztlicher Leitung im Rahmen eines
multiprofessionellen Teams (Facharztinnen fir Kinder- und Jugendpsychiatrie,
Klinische Psychologinnen, Psychotherapeutinnen und Sozialarbeiterinnen).

Mutter-Kind-Pass

Der Mutter-Kind-Pass ist wie eine medizinische Biografie von der
Schwangerschaft bis zu den ersten Lebensjahren. Ziel ist ein méglichst
problemloser Verlauf der Schwangerschaft und eine gesunde Entwicklung des
Kindes. Das spezielle Untersuchungsprogramm bietet eine umfassende arztliche
Versorgung bis zur Geburt und in den ersten Lebensjahren des Kindes.

LRichtig essen von Anfang an!” (REVAN)

REVAN ist auch fir SVS-Versicherte und Partner zugangig. Das
Erndhrungsverhalten und die Geschmacksvorlieben eines Kindes werden
bereits wahrend der Schwangerschaft und in der friihen Kindheit entscheidend
gepragt. Daher werden mit ,Richtig essen von Anfang an” ésterreichweit
Erndhrungsworkshops fiir Schwangere, Stillende, Babys im Beikostalter,
Kleinkinder und fiir Vier- bis Zehnjahrige angeboten. Ziel ist, dass die

Mutter, ihr Kind sowie die gesamte Familie durch die von Anfang an gute
Auswahl von Essen und Trinken optimal versorgt werden. Partner und andere
Betreuungspersonen sind willkommen.

Friihe Hilfen”

Friihe Hilfen” sind auch fiir die SVS-Versicherten zugénglich. Die
Entwicklungsmdglichkeiten von Kindern und Eltern in Familie und Gesellschaft
sollen friihzeitig und nachhaltig verbessert werden. Ziel ist die Verbesserung
der Lebenssituation der Familie, die Steigerung der Resilienz, der
Gesundheitskompetenz und des Handlungs- und Effektwissens (Empowerments)
der Familie.

Gesundheits-Check Junior

Exklusives Angebot der SVS: Vorsorgeprogramm fiir Kinder und Jugendliche
im Alter von sechs bis 18 Jahren. Ziel ist es, gesundheitliche Risiken friihzeitig
zu erkennen und das Bewusstsein fiir Gesundheit zu férdern. Damit soll die
Liicke zwischen Mutter-Kind-Pass-Untersuchung und Vorsorgeuntersuchung
geschlossen werden.

SVS-Gesundheitshunderter fiir Kinder und Jugendliche

Als Bonus fiir die Teilnahme am Gesundheits-Check Junior gibt es die
Maglichkeit, fir Schulsportwochen, Schulschikurse, Sportvereinsmitgliedsbei-
trage oder Gesundheitsprogramme von SVS-Gesundheitspartnern einen
SVS-Gesundheitshunderter zu beantragen.

Jugendlichenuntersuchung

Zur laufenden Beobachtung ihres Gesundheitszustandes gibt es fiir bei der SVS
versicherte Jugendliche zwischen dem 15. und 18. Lebensjahr die Mdglichkeit,
einmal jahrlich eine Jugendlichenuntersuchung durchftihren zu lassen.
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Gesundheitswochen fiir pflegende Eltern

Betreuung und Pflege von Kindern mit besonderen Bediirfnissen (tiberwiegend
zu Hause) sind eine besondere Herausforderung — in finanzieller, kérperlicher
und psychischer Hinsicht. Eigene Bedirfnisse werden in den Hintergrund
geriickt und die Be- oder Uberlastung oft erst wahrgenommen, wenn sich
ernsthafte Beschwerden einstellen. Eine Auszeit zu nehmen scheitert meist
daran, geeignete Ersatzpflege zu finden. Aus diesem Grund ist es vorgesehen,
dass auch das Kind mit besonderen Bedirfnissen an diesem Aufenthalt
teilnimmt.

17-tagige Feriencamps fiir Kinder und Jugendliche
Schwerpunkte:

Ubergewichtige Kinder und Jugendliche
Logopddische Behandlung

Orthopadische MaRnahmen
Legastheniebetreuung

Atemwegs- und Hauterkrankungen

Je nach Schwerpunkt:

Wissensvermittlung tiber Krankheit/gesunden Lebensstil, Verhaltens- und
Verhaltnisprdvention unter Einbindung der Eltern, Therapien, Steigerung der
Gesundheitskompetenz und Lebensqualitat, des Selbstbewusstseins und der
Grundlagenausdauer

17-tagige Feriencamps fiir Kinder und Jugendliche in
belastenden Situationen (zum Beispiel Erkrankungen/Sucht/
Tod der Eltern/Geschwister/pflegende Kinder) mit dem Titel
.Seelische Starkung”

Nachhaltige Starkung der Resilienz von Kindern und Jugendlichen im Alter von
zehn bis 15 Jahren unter Berlicksichtigung eines systemischen Ansatzes

17-tégige Feriencamps fiir Kinder und Jugendliche,
Schwerpunkt Gesundheitsférderung, Titel: ,Fit & Gesund”

Kinder und Jugendliche im Alter von zehn bis 15 Jahren werden motiviert und
befahigt fiir die Forderung und Erhaltung der eigenen Gesundheit Verantwortung
zu ibernehmen.

.Gesunde Schule” in landwirtschaftlichen Fach-, Berufs- und
Hoheren Schulen Gsterreichweit

Weiterentwicklung der Schulen von ,GF in Schulen” zu einer ,Guten Gesunden
Schule”. Internats- und meist angeschlossener landwirtschaftlicher Betrieb
sind dabei mit zu berticksichtigen. Ziel ist die Steigerung von Handlungs- und
Effektwissen aller Personen (Verhaltenspravention) und die Verbesserung der
Rahmenbedingungen (Verhaltnispravention). Erfolgreiches Lehren, Lernen,
Arbeiten und Zusammenleben ist das Ziel.

Fixe Anzahl an Unterrichtsstunden zur Sicherheit und
Gesundheit in landwirtschaftlichen Fach- und Berufsschulen

Grundwissen und Erhéhung der Gesundheitskompetenz zur Sicherheit und
Gesundheit sowie des Handlungs- und Effektwissens

Bewegungstools mit verschiedenen Themen
(z.B. ,Balance und Koordination”, , Train your brain” ...) fiir
die Altersgruppe 14 bis 19 Jahre

Forderung der Gemeinschaft und schulischen Leistungsfahigkeit tiber
Bewegungspausen. Infos und Training zur Verbesserung von sportlichen
Fahigkeiten wie etwa Gleichgewichts- und Koordinationsfahigkeit und
Kraftausdauer hauptsachlich tiber Multiplikatorenschulung — Testung von
Einzelpersonen — Training vor Ort durch Multiplikatorinnen und Multiplikatoren
(Vorbeugen von Sturz und Fall), Verbesserung des Handlungs- und Effektwissens
zu Bewegung, Forderung der Gesundheitskompetenz

Workshop zur Kindersicherheit am Bauernhof inklusive
Sicherheit im Haushalt und Freizeitbereich in landlichen
Volksschulen (einschlieRlich Bewegungstool)

Wissen um Gefahren und sicheres Verhalten am Bauernhof, im Haushalt und bei
gangigen Freizeitaktivitaten (Betrieb der Eltern, Verwandte, bei Schulausfliigen,
.Schule am Bauernhof”, Exkursionen ...)

Kinder- und Jugendlichenrehabilitation

Bewilligung von Rehabilitationsaufenthalten bei medizinischer Notwendigkeit
nach Antragstellung auf Basis der DV-Rahmenvertrdge fiir Kinder- und
Jugendlichenrehabilitation (inkl. der familienorientierten Rehabilitation bei der
Indikation Onkologie)

Gesundheitswochen fiir Miitter mit Kleinkindern in
belastenden Lebenslagen

Die SVS richtet sich mit dieser Gesundheitsmalnahme an aktive Bauerinnen
mit Kleinkindern, welche bedingt durch familidre, gesundheitliche oder

soziale Stresssituationen (iberfordert oder psychisch belastet sind. Ziel ist die
Verbesserung der Resilienz und Gesundheitskompetenz unter Beriicksichtigung
des Familiensystems.

Zahnpflege im Kleinkindalter

Workshops mit Tipps fiir richtige Zahnpflege und gesunde Zdhne durch
Partnerorganisationen

Gratis-Zahnspange (Frihkindliche Zahnbehandlung und
festsitzende Zahnspange)

Fir SVS-Versicherte gibt es seit dem 1. Juli 2015 die Zahnspange auf Rechnung
der SVS. Sie ist eine Leistung ohne Kostenanteil fiir Kinder bis zum 18.
Lebensjahr. Damit werden Eltern mit Kindern die Kosten fiir die Korrektur

von schweren/erheblichen Zahn- oder Kieferfehlstellungen vollstandig
abgenommen.




BVAEB

Bericht zur Kinder- und Jugendgesundheit 2019/2020

Schutzimpfungen

Impfungen sind wohl die bewahrteste und zugleich effektivste Form der
Krankheitsvorbeugung. Durch jahrelang durchgefiihrte Impfprogramme konnten
viele lebensbedrohende Krankheiten zuriickgedréngt werden.

Mutter-Kind-Pass

Der Mutter-Kind-Pass dient zur Eintragung der Untersuchungsbefunde wéhrend
der Schwangerschaft, der Geburt und der ersten Lebensjahre des Kindes.

Jugendlichenuntersuchung

Die BVAEB gewahrt einmal im Jahr berufstétigen Jugendlichen zwischen 15
und 18 Jahren eine Jugendlichenuntersuchung.

Mundhygiene

Kostenzuschuss fir Mundhygiene (in eigenen Ambulatorien sowie bei
niedergelassenen Zahnarzten) fiir Jugendliche zwischen dem zehnten und

18. Geburtstag ein Mal alle zwolf Monate erhaltlich. Bei einer festsitzenden
Zahnspange sogar alle sechs Monate. Bei Inanspruchnachme eines Wahlarztes
erfolgt eine entsprechende Kostenerstattung.

Gesundheitsdialog Lehrlinge

Mafnahmen zur Gesundheitsforderung und Pravention, zur Steigerung der
Arbeitszufriedenheit und Gesundheitskompetenz, Stdrkung von Potenzialen und
Ressourcen sowie allgemeine Férderung der Gesundheit

LRichtig essen von Anfang an” (REVAN)

In der Stillzeit ist eine ausgewogene Erndhrung besonders wichtig, um sich
selbst und das Baby tiber die Muttermilch optimal mit allen N&hrstoffen zu
Versorgen.

Zielgruppenorientierte Broschiren:

1) ,Mein Kind und ich — Erahrung wahrend Schwangerschaft und Stillzeit”
2) ,Mein Kind und ich — Emahrung wéhrend Stillzeit und im Beikostalter”
3) ,Mit voller Kraft voraus — Ernahrungsempfehlungen fiir Kinder”

Ermdhrungsempfehlungen fiir Jugendliche

Die Broschiire ,Schmeckt gut-is(st) gut — Ernahrungsempfehlungen
fur Jugendliche” liefert umfangreiche Informationen rund um das
Erndhrungsverhalten von und fiir Kinder ab dem zehnten Lebensjahr.

Gratis-Zahnspange

Seit 1. Juli 2015 werden fiir Kinder und Jugendliche (bis zum vollendeten
18. Lebensjahr), die unter einer erheblichen Zahn- oder Kieferfehlstellung
leiden, die Kosten fiir bestimmte Zahnspangen zur Génze ibernommen.

Schutzimpfungen ftir Kinder und Jugendliche

Der oberste Sanitatsrat, ein Expertengremium, erstellt einen eigenen Impfplan
fiir Kinder und Jugendliche. Dieser wird laufend an die sich standig @ndernden
epidemiologischen Situationen angepasst.

Friihe Hilfen

Unter ,Friihen Hilfen” verstehen wir ein Gesamtkonzept von MalRnahmen zur
Gesundheitsforderung bzw. gezielten Friihinterventionen in Schwangerschaft
und friiher Kindheit, das die Ressourcen und Belastungen von Familien in
spezifischen Lebenslagen berlicksichtigt.

Kindersicherheit

Unfallprdvention

Inform Individuell

Programm zur Gewichtsreduktion fir adipdse Kinder und Jugendliche

Service-Stelle Gesunde Schule der Versicherungsanstalt
offentlich Bediensteter, Eisenbahnen und Bergbau

Die Service-Stelle Gesunde Schule der Versicherungsanstalt dffentlich
Bediensteter, Eisenbahnen und Bergbau ist eine dsterreichweite Anlauf- und
Kontaktstelle fiir schulische Gesundheitsforderung. Angeboten werden
Informationen, Beratung und Begleitung zur Gesundheitsférderung am
Arbeitsplatz Schule fiir die direkte Zielgruppe der Schulleitungen, Lehrkréfte
und dem nicht unterrichtenden Personal, die als Multiplikatorinnen und
Multiplikatoren auch auf die Gesundheit der Schiilerinnen und Schiiler positiv
einwirken kénnen.

BVAEB-Netzwerk “Gesunder Arbeitsplatz Kindergarten”

Das BVAEB-Netzwerk “Gesunder Arbeitsplatz Kindergarten” bietet die
Maglichkeit zum Wissens- und Erfahrungsaustausch unter Kindergérten
und lasst ihnen flexiblen Gestaltungsspielraum in der Implementierung

von Gesundheitsforderung. Innerhalb von drei Entwicklungsebenen kann
jeder Kindergarten entscheiden, in welcher Form Gesundheitsférderung am
Arbeitsplatz umgesetzt werden soll.

BVAEB-Netzwerk “Gesunder Arbeitsplatz Schule”

Das BVAEB-Netzwerk “Gesunder Arbeitsplatz Schule” bietet die Méglichkeit
zum Wissens- und Erfahrungsaustausch unter Schulen und I&sst ihnen flexiblen
Gestaltungsspielraum in der Implementierung von Gesundheitsférderung.
Innerhalb von drei Entwicklungsebenen kann jede Schule entscheiden, in
welcher Form Gesundheitsférderung am Arbeitsplatz umgesetzt werden soll.




2.6.

GEMEINSAME
GESUNDHEITSZIELE
aus dem Rahmen-Pharmavertrag

eine Kooperation von dsterreichischer
Pharmawirtschaft und Sozialversicherung

Geforderte Projekte aus dem

Rahmen-Pharmavertrag

Mehr gesunde Lebensjahre fir alle Menschen, die in Osterreich
leben — das ist der Wunsch, der 2011 die Bundesgesundheitskom-
mission und den Ministerrat dazu bewogen hat, zehn Gesund-
heitsziele auszuarbeiten. Seit 2012 werden durch Mittel aus dem
Rahmen-Pharmavertrag fiir Kindergesundheit und Pravention 92
Projekte mit etwa 12,5 Millionen Euro geférdert. Mit der Koopera-
tion der Sozialversicherung und Pharmawirtschaft werden jahrlich
Projekte mit rund 2 Millionen Euro unterstitzt.

Beispielhaft fir alle 92 geforderten Projekte, die eine
Forderzusage erhalten haben, ist das Projekt ,, OKIDS: Ein
Kinderforschungsnetzwerk fiir die Entwicklung von
Arzneimitteln fiir Kinder und Jugendliche”.

Dieses Projekt wurde durch die Mittel der gemeinsamen
Gesundheitsziele in der Projektlaufzeit von 2013 bis 2017
geférdert sowie aus Mitteln des Bundesministeriums fiir
Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz (BMSGPK).
Kinder sind in Bezug auf geeignete und gepriifte Medikamente
sehr benachteiligt, da im niedergelassenen Bereich circa

40 Prozent, in der Kinderonkologie bis zu 80 Prozent und

in der Neonatologie tiber 90 Prozent der Medikamente im
Off-Label-Status angewendet werden missen. Daher ist

die Schaffung einer 6sterreichischen Organisationsstruktur

fir Kinderarzneimittelentwicklung und Kinderstudien durch

ein Private-Public-Partnership zur messbaren Steigerung an
Kinderstudien in Osterreich und eine gewisse Anzahl geeigneter
Medikamente fiir Kinder eine Notwendigkeit. Das Netzwerk ist
dafiir konzipiert, als kompetenter Partner und Serviceleister fiir
Universitaten/spezialisierte Zentren und die pharmazeutische
Industrie zu agieren und eine Zusammenarbeit mit allen
relevanten Stakeholdern zu suchen.

Erfolge des Projekts sind unter anderem Feasibilities und klinische
Studien — Erhdhung der klinischen Kinderarzneimittelstudien und
klinischen Forschungsstudien —, Synergien mit neuen Stakeholder-
Partnern sowie Schulungen fiir Studienpersonal und Prifarztinnen
tiber das Kompetenzzentrum fiir Klinische Studien der Universitét
Innsbruck. OKIDS ist Partner im padiatrisch klinischen
Forschungsinfrastrukturnetzwerk (PedCRIN).

Aufgrund der Erfolge des Projekts wurde eine weitere
Forderperiode fiir zwei Jahre vereinbart.

Ein weiteres Projekt, das einen wesentlichen Beitrag zur
Gesundheitskompetenz von Kindern und Jugendlichen sowie deren
Bezugspersonen leistet, ist ,SCHAUKASTEN — Sehfirderung
fiir Kleinkinder” der Technischen Universitat Wien.

Kinder mit ausgepragter Sehschwache miissen ihr
Restsehvermdgen so friih wie méglich trainieren, um mittel-

oder langfristig nicht komplett zu erblinden. Im Rahmen

des Projektes wurden die Mdglichkeiten der visuellen und
ganzheitlichen Stimulation erforscht und ausgearbeitet, um
Kinder besser beziehungsweise (iberhaupt zur Absolvierung

von Sehtrainingseinheiten zu motivieren. Es wurden mehrere
interaktive Technology-Probes und Prototypen angefertigt und mit
betroffenen Kindern getestet. Prototypen, die funktional einsetzbar
sind, werden der Friihférderung fir den weiteren Gebrauch
iiberlassen. Wahrend des Projekts wurden die Ergebnisse

sowohl bei internationalen wissenschaftlichen Konferenzen

als auch nationalen Tagungen und Partnerinstituten im Bereich
Sehfriihférderung vorgestellt und anschlieRend publiziert.

Schlussfolgerung des Projekts ist, dass der Markt fiir
kindgerechtes Spielzeug im Bereich der Sehfriihférderung sehr
iiberschaubar ist. Es konnte mit unterschiedlichen Ansatzen
gezeigt werden, dass es noch vielféltige Moglichkeiten zur
Unterstitzung der kindgerechten Sehfriihférderung gibt.
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92 geforderte Projekte

13 Projekte
Kindermedikation und
Gesundheitskompetenz

16 Projekte

Psychische Gesundheit
Psychische Belastungen
reduzieren und
entstigmatisieren

16 Projekte
Kindergesundheit
und Prévention

Sieben Jahre
nachhaltige
Starkung von
Kindergesundheit
und Pravention

14 Projekte 12 Prejekte
Bewegung, Ernéhrung Psychosoziale Gesundheit
und psychische und Suchtprévention
Gesundheit

bei Kindern und
Jugendlichen

13 Projekte 8 Projekte
Chancengerechtigkeit in der Starkung der
Gesundheit fur Kinder und Jugendliche Gesundheitskompetenz

von Bezugspersonen

Weitere Projekte, die seit 2019 in Umsetzung sind, befassen Eine Zusammenfassung der geférderten Projekte finden Sie auf
sich mit der Gesundheitskompetenz von Kindern. Ziele in den pharmig.at und sozialversicherung.at.

Projekten , Gesundheitskompetenz von Kindern im Krankenhaus”
und ,Messung der Gesundheitskompetenz” sind es, konkrete
Handlungsempfehlungen fir die Umsetzung der Mitbestimmung
und Partizipation von Kindern und Jugendlichen sowie deren
Eltern beziehungsweise Hauptbezugspersonen, ein erprobtes
Erhebungsinstrument fiir den nationalen Gebrauch sowie

eine Ableitung datenbasierter Handlungsempfehlungen zur
Verbesserung der Gesundheitskompetenz bei Kindern zu
entwickeln.

Dachverband PHARMIG







3.1.

Kinder- und Jugendgesundheitssymposium —
.Durch das Labyrinth der psychischen Versorgung”

Am 21. November 2019 fand bereits zum sechsten Mal
das mittlerweile zur Tradition gewordene Kinder- und
Jugendgesundheitssymposium des Dachverbandes der
Sozialversicherungstréger statt.

Die Veranstaltung widmete sich dem Thema ,Durch das Labyrinth
der psychischen Versorgung”. Derzeit leben in Osterreich circa
1,7 Millionen Kinder und Jugendliche unter 20 Jahren. Davon
weisen etwa 20 Prozent, also ungeféhr 340.000 Kinder und
Jugendliche, eine psychische Auffalligkeit auf, allerdings bedarf
nicht jede Auffalligkeit einer Behandlung. Des Weiteren nehmen
Betroffene, die tatsdchlich einer Therapie bediirften, aufgrund
der Stigmatisierung von psychischen Erkrankungen, der hohen
Hemmschwellen und oft auch wegen des unzureichenden
Verstandnisses der Bezugspersonen haufig keine Therapie in
Anspruch.

Die Ursachen fiir psychische Erkrankungen sind vielfaltig und
kdnnen mdglicherweise auf einen niedrigeren soziodkonomischen
Status, friihe Traumatisierungen, kérperliche und/oder seelische
Gewalt, Lebens- und Beziehungskrisen, schwere physische
Erkrankungen oder andere zugrunde liegende Krankheiten,
soziale Selektion im Schul- und Aushildungssystem sowie andere
Ausldser zurtickzufiihren sein. Zu den hdufigsten Storungsbildern
bei Kindern und Jugendlichen zahlen Angststérungen, Stérungen
der psychischen und neuronalen Entwicklung, depressive
Stérung und Stérungen des Sozialverhaltens. Bei Burschen treten
Stérungen der psychischen und neuronalen Entwicklung (z. B.
ADHS-Syndrom) dreimal so haufig und Verhaltensstorungen

(z. B. Storung der Impulskontrolle) sechsmal so oft wie bei
Madchen auf. Hinsichtlich Angststérungen sind doppelt so viele
Médchen und bei Essstdrungen zehnmal so viele Madchen

wie Buben betroffen. In vielen Féllen ist die multimodale
Therapieform unter Einbeziehung verschiedener Berufsgruppen

erforderlich. Die Therapie findet situationsbedingt im ambulanten,

aber auch im stationdren Bereich statt. Kooperationen der
einzelnen Berufsgruppen sowie die Integration der Eltern
sind wesentlich fir den Therapieerfolg. Mit dem sechsten
Kinder- und Jugendgesundheitssymposium beabsichtigte die

Sozialversicherung, fiir das Thema zu sensibilisieren und eine
Plattform zum Austausch aktueller Entwicklungen in diesem
Bereich zu schaffen.

Neben interessanten Fachvortragen und Erfahrungsberichten
stellte die Podiumsdiskussion zum Thema Aggression in der
Schule sowie die Gelegenheit, die App der Forschungsgruppe
,Die Offene Tiir" (D.0.T.) und die Polarstern-App vor Ort zu testen,
eine Besonderheit des Symposiums dar. Erstmals tibernahm Frau
Heilwig Pfanzelter die Moderation und fiihrte gekonnt durch die
Veranstaltung.

Beim ersten Programmpunkt wurde das zahlreich
erschienene Publikum im Festsaal des Hauses der Ingenieure
begriiRt. Es wurde betont, dass dem Dachverband der
Sozialversicherungstrager Kinder- und Jugendgesundheit ein
besonders wichtiges Anliegen ist und in den vergangenen
Jahren viel geschehen ist, insbesondere infolge auf die im Jahr
2011 verdffentliche Kindergesundheitsstrategie. Im Bereich
der psychischen Versorgung bei Kindern und Jugendlichen

gibt es dsterreichweit 31 niedergelassene Vertragsarzte und
Vertragsarztinnen sowie 27 Kinder- und Jugendpsychiaterinnen
und Kinder- und Jugendpsychiater in zehn Ambulatori
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Einer der wichtigsten Meilensteine der Sozialversicherung ist die
Einfiihrung der neuen Kinderrehabilitation. Das 2018 in Betrieb
genommene Rehabilitationszentrum Wildbad war bis September
2019 das erste und einzige Kinder- und Jugendrehazentrum fir
Mental Health in Osterreich. Nun gibt es bereits drei Kinder- und
Jugendrehazentren mit der Indikation Mental Health (Wildbad,
Rohrbach-Berg und Bad Erlach), die mit insgesamt 95 Betten in
Betrieb sind.

Es ist schon vieles im Bereich der psychischen Versorgung von
Kindern und Jugendlichen geschafft, allerdings in Wahrheit erst
damit begonnen worden. Als Beispiel wurde ein Pilotprojekt,

das der Dachverband mit dem Verein ,Die M6we" initiiert hat,
genannt. Hier stehen Acht- bis Zwblfjahrige im Fokus, bei denen
nach einem traumatischen Erlebnis mithilfe der Kurzinterventionen
geholfen werden soll. Ebenfalls wurde der Dank an die an der
Organisation beteiligten Personen und die Vortragenden gerichtet.
Das sechste Kinder- und Jugendgesundheitssymposium bietet
eine hervorragende Plattform fir Dialog und Gesprdche zu diesem
wichtigen Thema.

Den Auftakt der Vortragsreihe machte Herr Univ.-Prof. Prim. Dr.
Leonhard Thun-Hohenstein, Vorstand der Universitatsklinik fir

Kinder- und Jugendpsychiatrie, Universitatsklinikum Christian-
Doppler-Klinik der Paracelsus medizinischen Privatuniversitét,
SALK Salzburg. Er stimmte in die Bedeutsamkeit der Thematik

ein und gab einen Uberblick tiber die psychische Versorgung von
Kindern und Jugendlichen am Beispiel des Bundeslandes Salzburg.
Seiner Ansicht nach sollte die kinder- und jugendpsychiatrische
Versorgung auf jeder Versorgungsebene Prioritat haben, um

die epidemiologisch haufigen Auffalligkeiten bei Kindern und
Jugendlichen rechtzeitig zu entdecken und entsprechend zu
behandeln. Die Ebenen der Versorgung seien die niedergelassenen
Facharztinnen und Facharzte, dezentrale Ambulatorien,
Beratungsstellen und Tageskliniken, Spitalsambulanzen,

zentrale Tageskliniken und die akut-stationdre wie stationar-
therapeutische Versorgung. Im Vorjahr sei noch eine dezentrale,
stationdre Rehabilitation aufgebaut worden. Er gab einen
Uberblick tiber die aktuellen Zahlen und Versorgungsstrukturen

im Bundesland Salzburg im Vergleich zu den Zielwerten laut
Regionalem Strukturplan Gesundheit (RSG) 2020. Die Situation

in Salzburg entspreche etwa der dsterreichischen Situation, die
von allgemeiner Entwicklung seit der Schaffung der Fachérztinnen
und Facharzte fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie gepragt sei.
Allerdings bestiinde nach wie vor ein ausgepragtes Defizit, sodass
hier die Ausbildung forciert werden misse. Laut Univ.-Prof.
Thun-Hohenstein werden in Osterreich in etwa 350 Kinder- und
Jugendpsychiaterinnen und -psychiater benétigt. Momentan

gebe es allerdings nur 170 Facharztinnen und Fachérzte, noch in
Aushildung befanden sich derzeit weitere 60 Kolleginnen und
Kollegen. In dieser Hinsicht seien die entsprechenden Partner
gefordert, die erforderlichen Schritte einzuleiten.

Univ.-Prof. Dr. Wilfried Datler, Leiter des Arbeitsbereiches

Psychoanalytische Pddagogik am Institut fir Bildungswissenschaft
der Universitat Wien und Lehranalytiker im Osterreichischen Verein
fiir Individualpsychologie (OVIP), stellte anhand eines Fallbeispiels
seine Perspektive zum Stellenwert von Bildungseinrichtungen im
Gesundheitssystem dar. Der Titel seines Vortrags lautete ,Bildung
und Psychotherapie — kein Gegensatz. Zum Stellenwert von
Kindergarten und Schule im Gesundheitssystem”. Zumeist werde
davon ausgegangen, dass Bildungseinrichtungen wie Kindergarten
und Schule die Funktion und Aufgabe hétten, in Hinblick auf

die psychische Gesundheit von Kindern und Jugendlichen
primarpréventiv wirksam zu werden: Aus dieser Perspektive

gehe es um jenen Beitrag von Kindergarten und Schule, der dazu
diene, dem Auftreten von psychischen Krankheiten vorzubeugen,
so Univ.-Prof. Datler. Diese Funktion sei zwar wichtig, greife
allerdings noch zu kurz. Denn Kindergarten und Schule kénnten
sowohl direkt als auch indirekt dazu beitragen, dass bereits
bestehende psychische Erkrankungen von Kindern und Jugendlichen
gelindert werden. Seiner Ansicht nach sei dies nicht nur mit dem
Bildungsauftrag von Kindergarten und Schule kompatibel, sondern
wohne diesem Bildungsauftrag sogar inne. Seine Sichtweise

rufe jedoch haufig Widerspruch hervor, ganz nach dem Motto
,Eine Bildungseinrichtung ist keine Therapieeinrichtung!”, denn
Bildung und Erziehung seien etwas grundsétzlich anderes als
Psychotherapie. Eine Folge dieser Auffassung seien jedoch



verschiedene problematische Annahmen und Fehlschliisse. Anhand
von Beispielen wurde erldutert, welch besonderer Schwerpunkt
die Arbeit der Psychagoginnen und Psychagogen sowie der
Beratungslehrerinnen und Beratungslehrer bildet.

Als Moderatorin leitete Frau Heilwig Pfanzelter nach einer
kurzen Kaffeepause die anschlieBende Podiumsdiskussion zum
Thema , Aggression in der Schule” ein. Auf dem Podium vertreten
waren die beiden Vortragenden der ersten beiden Vortrage, Herr
Univ.-Prof. Prim. Dr. Leonard Thun-Hohenstein und Herr Univ.-
Prof. Dr. Wilfried Datler sowie Frau Dr." Luise Hollerer, Klinische
und Gesundheitspsychologin, Psychotherapeutin, Lehre und
Forschung an der Kirchlichen Padagogischen Hochschule Graz,
Uni-Graz, Leiterin des Kompetenzzentrums Kindliche Entwicklung
— Elementare Bildung an der KPH-Graz und Leistung der
Fachsektion Padagogische Psychologie des Berufsverbandes der
dsterreichischen Psychologen und Psychologinnen.

Das Thema Aggression in der Schule seitens der Schiilerinnen
und Schiiler wurde dieses Jahr vermehrt medial aufgegriffen.
Univ.-Prof. Thun-Hohenstein erlduterte eingangs was unter
Aggression verstanden wird und was ihr zugrunde liegt. Herr
Univ.-Prof. Datler schloss daran mit der Erkldrung an, auf
welcher Ebene welche Aggressionsfelder problematisch sind
und beantwortete die Frage, ob Aggression in der Schule
tatsdchlich zunimmt und was sich dahingehend in den letzten
Jahren gedndert hat. In die Diskussion stieg Dr." Hollerer mit
einer Erklarung der Aufgaben des Bereiches der pddagogischen
Psychologie und ihrer Perspektive zum besprochenen Thema ein.
Wahrend der anschliefenden Diskussion setzte man sich unter
anderem mit der bisherigen Forschungssituation auseinander.
Zudem wurden beispielsweise folgende Fragen aufgeworfen:
Welche bereits vorhandenen Konzepte gibt es?, Was ist State-of-
the-Art?, Was kann im Umgang mit Aggression helfen?, Welches
Verhalten ist ab wann problematisch?, Kann eine frithzeitige
Erkennung psychischer Erkrankungen geférdert werden?, Wie
gelangen betroffene Kinder zu einer hilfreichen psychischen
Betreuung?, Wie kann den Personen im Umfeld solcher Kinder
geholfen werden?, Wie lduft die Vernetzung mit den Schulen?
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LErfahrungsberichte des multiprofessionellen Teams der ersten
stationdren Kinder- und Jugendrehabilitationseinrichtung fiir
seelische Gesundheit in Wildbad" titelte der an die Podiums-

diskussion anschlielende Vortrag. Das multiprofessionelle Team,
vertreten durch Frau Prim.2 Dr." Brigitta Lienbacher, arztliche
Leitung Bereich ,Mental Health”, Fachérztin fiir Kinder- und
Jugendpsychiatrie und psychotherapeutische Medizin,
Psychotherapeutin (Fachrichtung Psychodrama), Arztin fiir
Allgemeinmedizin, Frau Mag.? Daniela Almer-Jarz,
personenzentrierte Psychotherapeutin in Ausbildung unter
Supervision, Sduglings-, Kinder- und Jugendpsychotherapeutin in
Ausbildung, und Frau Edith Berger, Lehramt fiir Allgemeine
Sonderschule und Lehramt fiir Sonderschule fiir schwerst-
bedinderte Kinder (Akademie Eggenberg-Graz), diplomierte
Pddagogin fiir Begabungsférderung und Potenzialentwicklung
(Padagogische Hochschule Graz), gab anhand einiger Fallbeispiele
Einblicke in seine Arbeit, speziell die Zusammenarbeit mit der
hauseigenen Heilstattenklasse und dem psychotherapeutischen
Angebot. Im Mérz 2018 hat in Wildbad-Eindd in der Steiermark die
erste von mittlerweile insgesamt drei Kinder- und Jugend-
rehabilitationskliniken fiir ,Seelische Gesundheit” in Osterreich
(Wildbad, Rohrbach-Berg und Bad Erlach) eréffnet. Etwa die Halfte
der Betten in Wildbad sind fir den Bereich Mental Health
reserviert. Hier werden depressive Storung, Angststdrungen,
posttraumatische Belastungsstérungen, Anpassungsstérungen,
somatoforme Stérungen, Entwicklungsstérungen, Essstorungen in
Remission, Krankheitsbewaltigung chronischer Erkrankungen
sowie ADHS und tief greifende Entwicklungsstorungen in geringer
Ausprdgung rehabilitiert. Seit der Er6ffnung wurden bereits mehr
als 250 Kinder und Jugendliche zugewiesen und nach einem
individuell gestalteten Therapieplan behandelt. Entscheidend fiir
die Planung der Therapieangebote und die Gestaltung des
ganzheitlichen Betreuungskonzeptes sind nicht nur die
unterschiedlichen Stérungshilder, sondern auch das Alter der
Patientinnen und Patienten, welches zwischen drei und 18 Jahren
liegen kann. Fiir den Therapieerfolg ist ein Team, bestehend aus
unterschiedlichen Berufsgruppen, die sich im engen Austausch
befinden, entscheidend. Eine der Hauptgruppen der Patientinnen
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und Patienten in Wildbad ist zwischen zwdlf und 14 Jahre alt und
in fast allen Fallen besteht auch, vor dem Hintergrund der
psychischen Belastung, eine im Alltag sichtbare Einschrankung
beim Schulbesuch beziehungsweise in weiterer Folge bei der
Integration ins Arbeitsleben. Bei den jingeren Patientinnen und
Patienten sind es vor allem unterschiedliche Angste wie
Trennungs- oder Versagensangst, wahrend bei den alteren
Jugendlichen eher depressive Symptome wie Erschépfung,
Konzentrationsprobleme, Stimmungstiefs, Uberforderung oder
fehlende Zukunftsperspektiven vordergriindig sind. Eine der
genannten Zukunftsvisionen ist die hierbei anzustrebende
familienorientierte Rehabilitation, die es derzeit im Mental-
Health-Bereich noch nicht in der Form wie etwa in der Onkologie
gibt.

In der Mittagspause hatten die Teilnehmerinnen und Teilnehmer
die Gelegenheit, die App der Forschungsgruppe ,.Die Offene
Tir" (D.0.T.) und die Polarstern-App anhand von zur Verfiigung
gestellten mobilen Geraten zu testen. Aufgrund des regen
Interesses wurde das Angebot auf die Kaffeepause am
Nachmittag ausgeweitet.

Herr Toni Michel, Master of Engineering, Human-Computer
Interaction Group, TU Wien, setzte am Nachmittag mit

seinem spannend gestalteten Vortrag ,Apps zur Verbesserung
der mentalen Gesundheit von Jugendlichen: Potenzial und
Herausforderungen” fort. Die Prévention sei immens wichtig,

um die mentale Gesundheit von Jugendlichen zu erhalten
beziehungsweise zu verbessern, und digitale Technologien seien
bestens geeignet, praventive MalRnahmen groRflachig und
niederschwellig verflighar zu machen, so Herr Michel, M.Eng.
Obwohl schon tausende Apps und Webservices entsprechende
Unterstiitzung bieten, lauft die Verbreitung und Nutzung unter
Jugendlichen zuriickhaltend. Aktuelle Studienergebnisse zeigen
auf, dass die derzeit am Markt befindlichen digitalen Angebote
zur Verbesserung der mentalen Gesundheit nur unzureichend

den Interessen und Bedirfnissen von Jugendlichen entsprechen.
Daher werden diese digitalen Angebote nur in geringem Maf
von Jugendlichen genutzt. Es gibt allerdings auch Studien, die
klarmachen, wie diese Technologien interessant gestaltet werden
kdnnen, was beachtet werden muss, um erfolgreiche digitale
Angebote fiir Jugendliche zu schaffen. Herr Michel, M.Eng., zeigte
anhand von Beispielen auf, wie eine App im Bereich Mental
Health flir Jugendliche gestaltet werden sollte, welche Funktionen
diese beinhalten miisste und was Jugendliche nicht oder eher
schlecht annehmen. Einige dieser sehr erfolgreichen Apps seien
mit sehr wenig finanziellem als auch geringem personellem
Aufwand erstellt worden.



AnschlieRend kntipfte Univ.-Prof. Dr. Dr. Paul Plener, MHBA,
Leiter der Universitatsklinik fir Kinder- und Jugendpsychiatrie
und Psychotherapie, Medizinische Universitat Wien, mit seinem
Vortrag ,Onlinebasierte Therapien im Kindes- und Jugendalter”
an das Thema an. Eine besonders bedeutende Rolle in der
Behandlung psychisch erkrankter Kinder und Jugendlicher komme
dem Aufbau der Behandlungsmaotivation zu, da sich viele Kinder
und Jugendliche zundchst nicht selbst, sondern in Begleitung
und haufig auf den expliziten Wunsch ihrer Eltern oder ihrer
Bezugspersonen hin vorstellen. Des Weiteren seien psychische
Erkrankungen in diesem jungen Lebensalter, in dem ein ,Zu-einer-
Gruppe-Dazugehdren” eine noch wesentlichere Rolle spiele als
spater im Erwachsenenalter, hdufig mit einem Stigma belegt,
welches die Inanspruchnahme psychotherapeutischer oder
psychiatrischer Hilfen erschweren kdnne, so Plener. Um diese
Hirden der Inanspruchnahme zu senken, etablierten sich in den
letzten Jahren verschiedene Modelle. Eine dieser Mdglichkeiten
stellen jene Angebote im Bereich der Internet- und Mobile-
basierten Interventionen (IMI) dar und tragen der Bedeutung

der Digitalisierung des Lebensumfeldes der jetzigen Kinder und
Jugendlichen Rechnung. Die Angebote aus dem Bereich der

IMI reichen von Apps (ber therapeutische Computerspiele bis
hin zu onlinebasierten Therapien. Diese umfassen mittlerweile
Behandlungsmdglichkeiten verschiedenster psychischer
Erkrankungsformen. Fiir das Kindes- und Jugendalter zeigten sich
laut Plener in Metaanalysen zur Wirksamkeit dieser Verfahren
jedenfalls zufriedenstellende Effektstarken in der GréRenordnung
zwischen 0,6 und 1,2. Ein erfolgreicher Einsatz konnte auch im
Rahmen von Elterntrainings bewiesen werden. Im Bereich der
Suizidpradiktion befasste sich die Forschung in den vergangenen
Jahren zunehmend mit den Mdglichkeiten zur Nutzung von
mobilen Daten, Big Data und Machine-Learning-Ansatzen und
konnte hier bereits erste Erfolge erzielen. Im Vortrag wurde

nicht nur auf aktuelle Entwicklungen und Studienergebnisse
hingewiesen, sondern auch auf sich abzeichnende ethische
Fragestellungen aufmerksam gemacht.
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i £ Pasitive Education
Unser Tool fur Fos

Im Anschluss an die beiden Vortrége Uber digitale Mdglichkeiten
zur Verbesserung der seelischen Gesundheit von Kindern und
Jugendlichen wurden jene zwei Apps, die die Teilnehmerinnen
und Teilnehmer in der Mittagspause testen konnten, vorgestellt
und erste Erfahrungen ausgetauscht. Den Start machten

Marlene Zehetner, MA, MSc, Koordination des Angebotes

fur junge Menschen — Polarstern, und Raphael Huber, BSc,
Geschéftsfiihrung — Polarstern, mit ihrem Vortrag ,, Starken sind
groer! Finde deine Starken mit der Polarstern-App”. Beim
Treffen von Entscheidungen wiirde das Kennen seiner Stérken
sowie diese selbstbewusst zu vertreten eine grol3e Rolle spielen.
Das betreffe sowohl die kleinen Entscheidungen wie etwa die
Wahl des Abendessens als auch die groRen wie die Schul- und
Karrierewahl. Wenn gerade diese Entscheidungen unter Bezug auf
die eigenen Starken bewusst getroffen wiirden, dann ergében sich
geringere Abbruchquoten, weniger Laufhahnverluste bis hin zu
einer insgesamt starkeren Gesellschaft. Die Kenntnis der eigenen
Stérken und auch an diese zu glauben fiihre unter anderem

auch zu mutigen Entscheidungen und dariiber hinaus zu einem
selbstbestimmten und gliicklichen Leben. Diese Tatsache lasse
erkennen, dass die Kenntnis und Akzeptanz der eigenen Starken
essenziell sei. Erst diese ermdglichten vielfach den Ausbau von
Interessen und Fahigkeiten. Mit dem Ziel, Schiilerinnen und
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Schiilern zu helfen ihre Starken zu finden, stellen die beiden
Vortragenden ihre App immer wieder im Rahmen von Workshops
in Schulklassen vor. ErfahrungsgemaR schétzen sich eher wenige
Schilerinnen und Schiiler als starke Persénlichkeit ein. Polarstern
entwickelte Workshops, Lernmaterialien und eine App, die auf
die Erkenntnisse der Positive Psychology aufsetzen. Die App soll
junge Menschen zur Selbstreflexion anregen. Mit dem Feedback
von Menschen, denen der Nutzer/die Nutzerin vertraut, soll ein
Starkenprofil erlangt und dieses selbst reflektiert werden.

Den letzten Vortrag ,0.0.T — Ein neuer Ansatz zur Stérkung
sozialen Zusammenhalts durch Verkniipfung analoger und digitaler
Interventionen” hielt Frau Anna-Lena Méadge, MSc, Network and
Stakeholder Coordination, Ludwig Boltzmann Gesellschaft GmbH,
Forschungsgruppe D.0.T. — Die Offene Tir. Fiir eine gesunde
emotionale Entwicklung sei soziale Verbundenheit von Bedeutung.
Daher bringe eine gute Integration in eine Gruppe
beziehungsweise in eine Schulklasse viele positive Aspekte mit
sich. So federe sie etwa Belastungen ab, mildere Stress und hebe
das Selbstwertgefiihl. Entsprechend negative Konsequenzen
ergdben sich aus fehlender sozialer Verbundenheit. Gerade bei
einem Schulwechsel gehe die vorhandene soziale Verbundenheit
verloren und es bediirfe einiger Anstrengung, um sich in einer
neuen Klasse wieder sozial zu integrieren. Wahrend es manchen
Kindern und Jugendlichen leicht falle, sich in eine bestehende
Jugendgruppe zu integrieren, wiirden andere zu AulRenseitern
oder auch zur Zielscheibe von Mobbing.

Das von der Forschungsgruppe D.0.T. entwickelte Angebot
kombiniert analoge und digitale Interventionen fiir Schulen

und Jugendgruppen. Dieses soll Kinder rund um den
Schulwechsel bis inklusive zweite Klasse Sekundarstufe

dabei unterstiitzen, eine gute soziale Verbundenheit in der
Klasse aufzubauen. Geboten werden hierbei ein analoger

Kurs fiir das Klassenzimmer und eine Plattform mit digitalen
Trainingsspielen. Der analoge Kurs geht mithilfe von kreativen
und wissenschaftlich evaluierten Methoden ressourcenorientiert
und positiv auf soziale Verbundenheit und soziales Wohlbefinden
ein. Jene Kinder, die an diesem Kurs teilnehmen, erhalten auch

Bild: Anna-Lena Madge

einen Zugang zur digitalen Plattform, auf der selbststandig
weitertrainiert werden kann. Verschiedene Lernspiele

dienen dabei zur Férderung sozialer Kompetenzen wie zum
Beispiel kooperatives Verhalten oder Emotionsregulation
sowie Spiele, die anregen sollen, auch im realen Leben
positiven Kontakt untereinander aufzunehmen. Die zusétzliche
Nutzung der digitalen Plattform soll somit auch jene Kinder
erreichen, die Schwierigkeiten haben, im Kurs abgeholt zu
werden oder sich aktiv einzubringen. Diese Vorgehensweise
ermdglicht das Training sowohl in der direkten als auch in der
Onlinekommunikation. Als Primarprdaventionsprogramm tragt
das D.0.T.-Angebot somit dazu bei, die negativen Auswirkungen
problematischer sozialer Konstellationen fiir Kinder durch
verbesserte soziale Kohasion zu mildern. Gerade der Zeitpunkt
des Schulwechsels sei aus entwicklungspsychologischer

Sicht aufgrund der Altersentwicklung der Kinder und ihrer
Rollenverdnderung bedeutsam, weshalb er fiir dieses Angebot
ausgewahlt wurde, so Méadge. Da Kinder verstarkt digital aktiv
seien, wiirden gezielt digitale Medien als Teil der Interventionen
eingesetzt. Dadurch sollen inbesondere Kinder, die soziale
Defizite haben oder in belastenden Situationen leben, in
besonderem Mafe einbezogen werden. Fiir diese Zielgruppe
sei daher das digitale Angebot besonders ansprechend und
annehmbar.

Das Symposium wurde mit einem Restimee des Dachverbands
der Sozialversicherungstrager abgeschlossen und einem Dank
bei allen Beteiligten — den Teilnehmerinnen und Teilnehmern,
den Vortragenden, der Moderatorin und den Mitarbeiterinnen
und Mitarbeitern des Dachverbandes. Es habe sich in diesem
Bereich schon einiges getan, allerdings wird gehofft, dass

die Veranstaltung fiir das Thema weiter sensibilisieren und
einen AnstoR zur Verbesserung der psychischen Versorgung

der Kinder und Jugendlichen in Osterreich geben konnte.

Der Sozialversicherung sei die Gesundheit von Kindern und
Jugendlichen schon immer ein besonderes Anliegen und man
hegt die Zuversicht, dass auch in Zukunft das Thema forciert und
weiterhin in eine gute Gesundheit von Kindern und Jugendlichen
investiert wird.



Man bedankte sich fiir das Interesse und die Bereitschaft, sich
mit der Situation der psychischen Versorgung von Kindern und
Jugendlichen sowie potenziellen Entwicklungsmdglichkeiten
auseinanderzusetzen. Ausgewahlte Présentationen sind auf der
Webseite des Dachverbandes zum Download bereitgestellt.
Das sechste Kinder- und Jugendgesundheitssymposium stiefd
auf groRRes Interesse, das sich auch in der bisher héchsten
Teilnehmerzahl und der durchgangig starken Prasenz spiegelte.
Wir freuen uns schon jetzt auf eine ebenso rege Teilnahme beim
siebenten Kinder- und Jugendgesundheitssymposium im Jahr
2020.
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3.2.

Schulische Gesundheitsforderung —
eine Erfolgsgeschichte

Das Team rund um die schulische Gesundheitsférderung (v.l.n.r.): Mag. Elisabeth Kossmeier (Pddagogische Hochschule Oberdsterreich), Katharina Weber-Korbler,
MA (Dachverband der SoziaIvs_rsicherungstréger), Dr. Alfred Klampfer (Bildungsdirektor Oberdsterreich), Prof. Ingrid Amon (Institut fir Sprechtechnik),
Mag. Dr. Andrea Wesenauer (OGK, Landesstelle Oberdsterreich); Fotocredit: Permanent Moments

Der Lebensraum Schule stellt aus Sicht der Sozialversicherung Mit den Service-Stellen Gesunde Schule der Sozialversicherung
ein wichtiges Feld der Gesundheitsforderung dar. Kinder waurde ein wichtiger Schritt gesetzt, Gesundheit in Schulen zu
und Jugendliche leiden zunehmend unter gesundheitlichen thematisieren und Schiilerinnen und Schiilern sowie Lehrerinnen
Belastungen, wobei die Ausldser vielféltig sind. Beunruhigend und Lehrern dabei zu helfen, den Lebensraum Schule gesund zu
sind beispielsweise die Entwicklungen bei Kindern und gestalten.

Jugendlichen in Hinblick auf gesundheitliche Risikofaktoren

wie Rauchen, falsche Erndhrung und mangelnde Bewegung. Die Service-Stellen Gesunde Schule sind eine Anlauf- und
Gesundheitsforderung in der Schule heift, die gesundheitlichen Kontaktstelle fir Schulen, die sich mit dem Thema Gesundheit
Einfliisse so zu gestalten und zu verandern, dass sie sich auf die beschaftigen mdchten, und bieten eine breite Angebotspalette.
Gesundheit der Menschen in der Schule und auch im schulischen Die Angebote sind kostenlos und wurden in den vergangenen

Umfeld mdglichst positiv auswirken. Jahren massiv ausgebaut.




Was hieten die Service-Stellen Gesunde Schule
und deren Kooperationspartner an?

Das Angebot der Service-Stellen Gesunde Schule ist breit
gestreut: Von der Beratung und Begleitung der Schulen bei der
Implementierung von Gesundheitsforderung in den Schulalltag bis
hin zu sehr niederschwelligen MaRnahmen, wie beispielsweise
eine Vielzahl an unterstiitzenden Materialien und Broschiiren, ist
flir jede Schule etwas dabei. Neben speziellen Projektinitiativen
helfen die Ansprechpartnerinnen und -partner der einzelnen
Service-Stellen unter anderem aullerdem mit folgenden
Unterstiitzungsleistungen gerne weiter:

e Beratung bei der Planung von Gesundheitsprojekten

e  Projekt-Pfad-Finder” — ein praxisnaher Leitfaden zur
Projektentwicklung

e Eltern und Schule als Partner” — ein Leitfaden zur Einbindung
von Eltern in die schulische Gesundheitsférderung

e Mehrsprachiger Ratgeber , Gesunde Jause von zu Hause”

e Mini-Biicher fiir gesunde Kids

o Friihsticksbroschiire

e Newsletter zwei Mal jdhrlich

Dartiber hinaus veranstalten die Service Stellen Gesunde Schule
jedes Jahr eine fachspezifische Tagung fiir alle am Schulleben
Beteiligten.
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Dialog Gesunde Schule 2019: ,,Red mit! — gesund
kommunizieren in der Schule”

Am 8. Oktober fand zum neunten Mal der ,Dialog

Gesunde Schule” statt. Die Veranstaltung wurde 2011 ins

Leben gerufen und wird bis heute vom Dachverband der
Sozialversicherungstrager in Kooperation mit den Service-Stellen
Gesunde Schule umgesetzt. 2019 wurde der Dialog in Kooperation
mit der OGK Oberdsterreich unter dem Titel ,Red mit! — gesund
kommunizieren in der Schule” an der Johannes-Kepler-Universitat
Linz durchgeftihrt. Ziel war es, alle im Lebensraum Schule tétigen
Personen ins Gesprach und in den Austausch zu bringen. Denn
sowohl Schulleitungen, Padagoginnen und Padagogen als auch
Eltern sowie Schiilerinnen und Schiiler sind im schulischen Alltag
oft mit herausfordernden Situationen konfrontiert, bei denen eine
gute Kommunikation essenziell ist, um gesund zu bleiben.

Im Hauptvortrag wies Frau Mag. Kossmeier auf den Stellenwert
des Dialogs und die individuelle Auseinandersetzung mit
Inhalten im Unterricht fiir nachhaltiges und auf Verstandnis
basierendes Lernen hin. Lernen sei ein individueller Prozess.

Mit der Herstellung von Ich-Beziigen beispielsweise durch
Fragen wie ,Warum denkst du ist das so?” oder ,Welche Losung
fallt dir dazu ein?” wiirden Inhalte reflektiert. So solle eine
nachhaltige Aufnahme des Lehrstoffes gefordert werden. Damit
alle Schilerinnen und Schiiler erreicht werden, sei es wichtig

FORUM GESUNDHEIT

Impulsvortrag ,, Gut bei Stimme — Stimm- und Sprechtechnik im Unterricht” von Frau Prof. Ingrid Amon; Fotocredit: Permanent Moments
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die Gedanken verschriftlichen zu lassen. Im Sinne des ,Modells
des Dialogischen Lernens” nach Urs Ruf biete diese Methode
die Chance fiir heterogene Gruppen, mit einer einzigen Frage alle
Kinder zu erreichen und zum Nachdenken anzuregen.

Damit der Lernstoff bei Schiilerinnen und Schiilern ankommt,

sind aber nicht nur Methoden zur Inhaltsvermittlung wesentlich.
Auch die Stimme als Schliisselinstrument um sein Gegentiber

zu erreichen, spielt dabei eine wichtige Rolle. Frau Prof. Amon

hob in ihrem Vortrag die Bedeutung der Stimme als wichtiger
Kompetenz- und Sympathietrdger hervor. Dabei verwies sie auf
den psychorespiratorischen Effekt, der das Phanomen beschreibt,
dass Menschen ihr Gegeniiber unbewusst imitieren, wenn

sie anderen zuhdren. Dies kénne dazu fiihren, dass Intonation

und Atmung eines anderen Menschen bereits Sympathie oder
Antipathie auslésen wiirden und der Inhalt des Gesagten dabei zur
Nebensache werde. Damit Schiilerinnen und Schiiler gespannt,
neugierig und offen dem Unterricht folgen, sollten Lehrerinnen und
Lehrer selbst gespannt, neugierig und offen sein.

Der Nachmittag der Veranstaltung wurde fiir Workshops

genutzt, die das Thema Kommunikation aus unterschiedlichen
Gesichtspunkten beleuchteten und wertvolle Praxistipps fiir den
Schulalltag mitgaben. Neben wertschatzender und empathischer
Kommunikation standen auch Gesprache mit spezifischen
Zielgruppen wie den Eltern im Fokus. Dartiber hinaus widmete sich
ein Workshop den Herausforderungen des digitalen Wandels und
zeigte Aspekte der Onlinekommunikation in der Schule auf.

Abgerundet wurde das Programm mit einer Vorstellung des
Improvisationstheaters , Theater Works". Zwei Schauspielerinnen
sammelten wahrend des gesamten Tages in den Vortrdgen und
Workshops Eindriicke. Diese gaben sie dann unter Einbeziehung
des Publikums improvisiert und humorvoll auf der Biihne wieder.
So lieRen die Teilnehmerinnen und Teilnehmer des Dialogs den
Tag mit einem Lacheln Revue passieren.
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