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DOSSIER RESSOURCEN

GESUNDHEITSFORDERUNG

Mitsprache statt Gratisapfel

Ob bei alten Menschen oder Suchtgefahrdeten — Ressourcen starken, ist
zentral bei der Gesundheitsforderung. Sie hat immer auch eine gesell-
schaftliche Dimension. Nur beim Individuum anzusetzen, greift zu kurz.

ANDREA SOLDI

hne Computer und In-
ternet aufgewachsen,
tun sich heute 70- oder
80-Jahrige héaufig schwer
mit den digitalen Technologien, so-
fern sie sich nicht im Beruf mit ih-
nen vertraut machen mussten. Weil
aber fast alles Ubers Internet lauft
— von Fahrplan-Abfrage tiber Tele-
fonbuch bis zu Bankgeschéft —, sind
nicht wenige altere Menschen zu-
nehmend von wichtigen Funkti-
onen ausgeschlossen. Hier setzt das
Projekt von Tatjana Drescher an. Im
Rahmen ihres Praktikums bei der
Pro Senectute Zug hat die Studen-
tin im Bachelor Gesundheitsforde-
rung und Prdvention einen Tablet-
Treff fr Seniorinnen und Senioren
in Steinhausen aufgegleist. Uber die
Nachbarschaftshilfe und Vereine
hat sie Personen gefunden, die ihre
Erfahrungen mit dem Computer
ehrenamtlich weitergeben.

Peers statt Experten

Beim ersten Treffen im Januar
seien Uber 25 Interessierte erschie-
nen, freut sich Drescher. «Die Men-
schen erfahren, dass sie auch im
Alter noch fahig sind, Neues zu ler-
nen.» Zudem soll das Angebot hel-
fen, die Isolation und Einsamkeit
alterer Menschen zu reduzieren. Es
sei erwiesen, dass Einsamkeit krank
macht — sowohl psychisch als auch
korperlich, fihrt die Studentin aus.
Neben der Anleitung zu mobilen
Computern erhalten die Teilneh-
menden am Treffpunkt stets auch
Gelegenheit, sich tiber andere Din-
ge auszutauschen. Vom Projekt pro-

fitieren gleichzeitig die freiwilligen
Instruktoren. Die meisten von ih-
nen seien ebenfalls bereits dlteren
Jahrgangs, sagt Drescher. «Sich ak-
tiv, kompetent und selbstwirksam
zu erleben, unterstutzt das Selbst-
wertgefihl.»

Das Starken der Ressourcen ist
einer der wichtigsten Ansatzpunkte
in der Gesundheitsférderung. Wah-
rend man sich friher hauptsich-
lich auf Krankheitsrisiken konzen-

«Heute setzt man auf
Selbstbestimmung,
Empowerment und

Partizipation.»

Irene Abderhalden

trierte, versucht man heute, die ge-
sunden Anteile zu unterstitzen und
erhalten. Der grundsitzliche Per-
spektivenwechsel basiert auf der
Ottawa-Charta zur Gesundheitsfor-
derung, welche die WHO 1986 pu-
bliziert hat. «Statt dass Expertinnen
und Experten die Menschen von
oben herab zu erziehen versuchen,
setzt man auf Selbstbestimmung,
Empowerment und Partizipation»,
erklart ZHAW-Dozentin Irene Ab-
derhalden. Haufig komme das Peer-
to-Peer-Konzept zum Zug, bei dem
Personen aus der gleichen Zielgrup-
pe als Multiplikatoren dienen.

Ein Beispiel fiir diese Heran-
gehensweise ist etwa das Projekt
Femmes-Tische, wo eine andere
ZHAW-Studentin Einblick erhilt.
In verschiedenen Schweizer Stdd-
ten tauschen sich Migrantinnen in
ihrer Muttersprache tiber die Nor-

men und Umgangsformen in der
Schweiz, Kindererziehung oder Fa-
milienthemen aus und geben unter-
einander ihre Erfahrungen weiter.
Sozialpadagogisch geschulte Fach-
leute treten dabei eher zurtickhal-
tend als Moderatorinnen auf.

Mitsprache in Schule und Firma
Eines der wichtigsten Handlungs-
felder fir Pravention ist die Schule.
Natitirlich klare man die Kinder und
Jugendlichen nach wie vor tber Ge-
fahren wie Komatrinken oder sexu-
ell Ubertragbare Krankheiten auf,
betont Irene Abderhalden. «Das The-
matisieren von Risiken und das Wei-
tergeben von Fachwissen sind kei-
neswegs Uberholt.» Doch gleicher-
massen wichtig sei es, Selbst- und
Sozialkompetenzen zu fordern. Kin-
der sollten zum Beispiel lernen, mit
ihren Gefiihlen konstruktiv umzu-
gehen, Konflikte zu bewaltigen, und
sich an Entscheidungsprozessen be-
teiligen konnen. Gute Ubungsfelder
dafiir seien Gefasse fir die Partizi-
pation wie etwa ein Klassen- oder
Schiilerrat. Zudem versuche man,
das System Schule an sich gestinder
zu gestalten, erklart die Sozialwis-
senschaftlerin: Wenn Lehrpersonen
weniger gestresst sind, fiithlen sich
auch die Kinder wohler.

Dasselbe Prinzip gelte im be-
trieblichen  Gesundheitsmanage-
ment: Haufig seien es Faktoren wie
unklare Rollen und mangelhafte
Kommunikation, die zu Burnout-
Zustdnden fihrten. «Man muss die
gesamte Betriebskultur anschauen,
statt nur Gratisapfel aufzustellen.»
Gesundheitsforderung habe stets
auch eine gesamtgesellschaftliche
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und somit eine politische Dimensi-
on, betont Abderhalden. Es gehe da-
rum, die Chancengleichheit in ver-
schiedenen Bereichen zu verbessern
—etwa flr alte Menschen, bildungs-
ferne Schichten oder gefahrdete Fa-
milien. «Ein Kind aus einer sucht-
belasteten Familie hat ein sechsmal
hoheres Risiko, selbst eine Sucht-
problematik zu entwickeln», fiihrt
sie als Beispiel an. «Es haben eben
nicht alle die gleichen Startbedin-
gungen.» Deshalb greife es zu kurz,
einfach an die Eigenverantwortung
des Einzelnen zu appellieren. «Das
Schlagwort der Bevormundung im
Zusammenhang mit Prévention
wird hdufig politisch missbraucht.
Unter diesem Deckmantel geht es
nicht selten ums Sparen.»

Einen ganzheitlichen und res-
sourcenorientierten Ansatz pflegt
der Verein Akzent in Luzern, der
sich in der Suchtprdvention enga-
giert. Die Fachleute arbeiten nicht
direkt mit den Zielgruppen, son-
dern mit Schlisselpersonen wie
etwa Berufsbildnern oder Lehrper-
sonen. «Vermutet ein Berufsbildner,
dass ein Lehrling kifft, ist es wichtig,
dies mit Fingerspitzengefiihl anzu-

\
sprechen», sagt Esther Helfenstein,
ZHAW-Studentin und Praktikan-
tin beim Verein. Das Férdern von
Schutzfaktoren, etwa durch Wert-

schatzung und Anerkennung, spiele
eine zentrale Rolle in der Frihinter-

vention. Zudem sollten Risikofak-
toren wie Uber- oder Unterforde-
rung reduziert werden. Besonders
gefahrdet sind Lernende in Berufen
mit unregelmassigen Arbeitszeiten.
Wenn etwa eine angehende Biacke-
rin wegen ihrer Nachtschichten

den Kontakt zu Gleichaltrigen ver-
liert, besteht die Gefahr, dass sie ei-
nen problematischen Internet- oder
Drogenkonsum entwickelt. Berufs-
bildner sollten solche Schwierig-
keiten thematisieren und mit den
Jugendlichen iiber gesunde Strate-
gien sprechen, rit Helfenstein. «Na-
turlich miussen sie Klartext reden,
was im Betrieb geht und was nicht.
Gleichzeitig sollten sie den Jugend-
lichen Unterstiitzung anbieten. Die
meisten sind froh dariiber.» [ |

Ganzheitliche
und ressourcen-
orientierte
Gesundheits-
forderung
erproben die
beiden Bachelor-
studierenden
Tatjana
Drescher (1.)
und Esther
Helfenstein in
ihren Praktika.

Eine Hebamme fur die ganze Familie

Aller Anfang ist schwer —das gilt manchmal auch fiir ein neues
Leben. Zwar ist die Geburt eines Kindes meistens ein freudiger
Anlass, aber oft erschweren dussere Umstande den Start: Kom-
plikationen bei der Geburt, traumatische (Flucht-)Erfahrungen,
psychische Erkrankungen, schwierige soziale und 6konomische
Verhiltnisse. Frei praktizierende Hebammen sind in solchen
Situationen besonders gefragt, da sie rund 80 Prozent der jungen
Familien nach der Entlassung aus dem Spital betreuen. Zwei
Studien der ZHAW zeigen auf, welchen Nutzen betroffene Fami-
lien, aber auch Spitédler aus der Arbeit der Hebammen ziehen. Sie
machen deutlich, dass die Fachfrauen zunehmend mit sozialer
und wirtschaftlicher Not ihrer Klientel konfrontiert sind. Hier
herrscht Handlungsbedarf, sagt ZHAW-Studienleiterin Jessica
Pehlke-Milde: «Es ist wichtig, dass nicht nur medizinische, son-
dern auch soziale Risiken frithzeitig erkannt werden.» Denn: «Je
frither die Unterstitzung erfolgt, desto besser sind die Chancen
aufeine ungestorte Entwicklung der Kinder.» Beispiele fiir eine
solche Unterstiitzung sind Haushaltshilfen, Dolmetscherdienste,
die auch kulturell vermitteln, aber auch psychologische Betreu-
ung oder finanzielle Entlastungsangebote.

Bei der Evaluation des Hebammennetzwerkes Familystart
Zurich, das pro Jahr tiber 3000 Frauen an frei praktizierende
Hebammen vermittelt, wurde deutlich, dass der grosste Teil der
vermittelten Frauen ausldndische Staatsangehorige (68%) waren,

rund ein Viertel von ihnen keine Berufsausbildung hatte und
uberdurchschnittlich oft durch schwere Geburten (Kaiserschnit-
te) oder Armut belastet war. «Die betroffenen Frauen schiatzen
die Unterstiitzung bei der Hebammensuche und fihlen sich
durch die Betreuung entlastet», sagt Susanne Grylka, Studi-
enleiterin der Evaluation. Die dem Netzwerk angeschlossenen
Hebammen wiederum konnen dank der Koordinationsarbeit
des Vereins ihre Arbeitszeit effizienter planen. Auch die Spitédler
beurteilen die Vermittlungsarbeit vom Hebammennetzwerk
sehr positiv: Der Organisationsaufwand fiir das Pflegepersonal
hat sich dadurch um bis zu 85 Prozent reduziert.

Arbeit stosst auf positives Echo

Dieses durchwegs positive Echo wird hingegen 6konomisch
kaum gewiirdigt. Fiir die Hebammen ist die Versorgung der
Familien mit einem hohen zeitlichen Aufwand verbunden: Sie
stehen praktisch rund um die Uhr fiir Notfalleinsatze und Be-
ratung zur Verfiigung. «Der Mehraufwand beispielsweise durch
die Organisation eines Dolmetscherdienstes ist durch die pau-
schal vergiiteten Hausbesuche nicht abgedeckt», erklart Jessica
Pehlke-Milde. «Andere Berufsgruppen in der Frithen Forderung
werden im Stundenansatz bezahlt. Auch Hebammen sollten fiir

den Zusatzaufwand entschadigt werden.»
Zu den Studien: http://bit.ly/2EsEz4T
http://bit.ly/2Haqxbg
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