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PISA hat vor zwei Jahren in Deutschland die Diskussion
um die Qualitat deutscher Schulen neu angefacht. Die
Sersten Antworten der Kultusminister bestehen in Bil-

gdungsstandards. Gesundheit kommt darin nichtvor, doch
Sgesundheitliche Chancengleichheit beginnt mit gleichen

Bildungschancen. Unter welchen Bedingungen sind Kin-
derundJugendliche aufnahmefahig fiir Lerninhalte, wel-
che Schul-und Lehrform kann die Inhalte am besten ver-
mitteln? Auf diese Fragen geben gesundheitsférdernde
Schulen neue Antworten, wenn Gesundheit ein Quer-
schnittsthema zur Gestaltung von Schulen ist. Diesen
Anspruch und Ansatzpunkte fiir dessen Umsetzung ver-
sucht die vorliegende Impulseausgabe zu unterlegen.
Wir haben vor genau zehn Jahren mit einem News-
letter zur Gesundheitsfordernden Schule die Herausgabe
der Zeitschrift impulse begonnen und widmen diesen
Jubildumsnewsletter wiederum diesem Thema. Zehn
Jahre impulse sind Anlass fiir eine Bestandsaufnahme,
die wir lhnen in vier zusatzlichen Jubildumsseiten pra-
sentieren. Wir haben Leserinnen und Leser um ihre Mei-
nung gebeten und drucken diese, ganz gegen unsere Art,
ungekiirzt und redaktionell nicht bearbeitet ... Gleich-
zeitig endet mit dieser Ausgabe eine Ara, die Ara des
groBen Is in der Landesvereinigung, iiber das wir bislang
geschlechtsneutrale Sprache garantiert haben. Wir pas-
sen auf einstimmigen Vorstandsbeschluss unsere Spra-
che den tblichen Regelungen fiir Geschlechtsneutralitat
in offentlichen Einrichtungen an, nennen beide Geschlech-
ter beim Namen oder versuchen, geschlechtsneutrale
Begriffe zu benutzen.
Die Schwerpunktthemen der nachsten Ausgaben lauten
)Rahmenbedingungen fiir Pravention und Gesundheits-
forderungin Deutschland«(Redaktionsschluss1s.1.2004)
und »Chronisch krank - chronisch arm?c (Redaktions-
schluss 15.4.2004). Wie immer sind Sie herzlich eingela-
den, sich an den kommenden Ausgaben mit verschie-
densten Beitrdgen zu beteiligen.
Wir mochten die letzte Ausgabe des Jahres nutzen, um
uns bei allen Autorinnen und Autoren der Ausgaben im
Jahr 2003 besonders herzlich zu bedanken. Ohne lhre
honorarfreie, aber sehr engagierte Mitwirkung wére die
Herausgabe dieser Zeitung nicht méglich. AuRerdem
mochten wir uns bei den Leserinnen und Lesern fir das
lebendige Interesse an unserer Zeitschrift und die viel-
faltigen Ruckmeldungen zu mittlerweile zehn Jahren
impu!sen bedanken. Wir wiinschen lhnen allen schéne
Festtage sowie ein erfolgreiches und gesundheitsforder-
liches Jahr 2004.
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Angelika Maasberg, Antje Richter, Irmtraut Windel
Bildung und Gesundheit

Die Ergebnisse der PISA-Studie, die vor zwei Jahren bekannt wurden,
erwiesen sich als ein Schock, dessen Wirkung noch immer anhalt.
Besonders skandalds flir das deutsche Bildungssystem ist dabei vor
allem der enge Zusammenhang zwischen sozialer Herkunft und
Schulleistung. Noch immer ist es bei uns von den finanziellen Mdg-
lichkeiten der Eltern abhdngig, ab wann ein Kind den Kindergarten
besucht und ob es lberhaupt Chancen auf einen spateren Schul-
erfolg hat.

Schulische Bildung und Lebensbiografie

Wahrend im Jahr 2001 nur jedes 4. Kind aus einem Arbeiterhaushalt
die Oberstufe eines Gymnasiums besuchte, befanden sich immerhin
rund die Hélfte der Jungen und Madchen aus Angestellten- und
Selbstéandigen-Familien auf dem Weg zum Abitur. Bei den Beam-
tenkindern hatten sogar zwei von drei Zugang zu héherer Bildung.
Auch im gerade erschienenen OECD-Bildungsbericht fiir Deutsch-
land wird beklagt, es gdbe zu wenige Abiturienten und Abiturien-
tinnen gemessen an den internationalen Vergleichszahlen, zu viele
Schulabbrecher und zu wenig Forderung fiir Kinder aus sozial
benachteiligten Familien. Ein niedriges Bildungsniveau zieht jedoch
fast automatisch ein niedriges Einkommen nach sich. Die zu erwar-
tenden Folgen fiir Kinder und Jugendliche finden sich dann nicht
nur in der Bildungs- und Lebensbiografie, sondern auch in ihrer
gesundheitlichen Situation und ihren Gesundheitschancen.

Im Gesundheitsbericht fiir Deutschland aus dem Jahr 1998 wird es
so formuliert: »Unter den drei wichtigsten Merkmalen zur Charak-
terisierung der sozialen Stellung einer Person - Einkommen, Bildung
und Beruf - kommt dem Bildungsstatus bei gesundheitsbezogenen
Untersuchungen ein besonderes Gewicht zu.« Die dazugehdrigen
Zahlen belegen, dass der Gesundheitszustand bei einkommens-
armen Menschen wie auch bei Personen mit niedrigem Bildungs-
niveau objektiv wie subjektiv gesehen besonders negativ ist. Die
BZgA nennt in diesem Zusammenhang eine um vier Jahre verkiirzte
Lebensdauer. Wer weniger als neun Ausbildungsjahre absolviert
hat, unterliegt im Vergleich zu einer mehr als 15jahrigen Ausbildung
einer um den Faktor 1,46 erhohten Sterblichkeit.

Diese Zahlen und Entwicklungen weisen darauf hin, dass der Bil-
dungsgrad eine wesentliche Voraussetzung flir eine gesunde
Lebensdauer darstellt.

Doch was ist Bildung?

Der Begriff Bildung ist nach Pisa in aller Munde. Dennoch besteht

kein Konsens dartiber, was Bildung eigentlich ist.

Hartmut von Hentig definiert in seinem Buch »Bildung« (1999) ins-

gesamt sechs Bildungskriterien:

m Abscheu vor und Abwehr von Unmenschlichkeit

m Wahrnehmung von Gliick

m Wille und Fahigkeit, sich zu verstandigen

m Bewusstsein von der Geschichtlichkeit der eigenen Existenz

m Wachheit fiir letzte Fragen; Fragen nach dem Sinn des Lebens
kdnnen nur mit philosophischem Denkvermdgen angegangen
werden.

m Bereitschaft zur Verantwortung sich selbst und anderen gegen-
liber.

Bildung als zweckfreier Prozess

Bildung beginnt mit der Geburt und endet am letzten Tag des
Lebens. Sie begleitet den Menschen als Prozess, von dem er sich
nicht lossagen kann. Lernen kann man verweigern, Bildung nicht.
Bildung ist mehr als nur die bloBe Vermittlung von Fakten, Zahlen
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und Informationen. Sie ist zu verstehen als zweckfreier Prozess
sowohl individueller als auch kollektiver Teilhabe. Ziel von Bil-
dungsprozessen ist es, sich selbst, andere und die Welt zu begreifen,
um das eigene Leben eigenverantwortlich gestalten zu kdnnen.

Bildung ist also eine Grundvoraussetzung des Lebens, eine Mdg-
lichkeit zur Verbesserung von Chancen, zur Erreichung selbstdefi-
nierter Lebensziele und -inhalte, aber sie wird nicht allen Menschen
in unserer Gesellschaft, und ganz besonders nicht allen Kindern und
Jugendlichen, unabhangig vom sozialen Status zuganglich gemacht.

Bessere Bildung, mehr Arbeitsproduktivitat

Mit dem »Pisa-Schocke sind immer neue Fakten zur deutschen Bil-
dungsmisere deutlich geworden. Die bereits genannte OECD-Studie
Bildung auf einen Blick 2003¢ stellt einen Zusammenhang her
zwischen der im internationalen Vergleich geringen Zahl von Abi-
turienten und Hochschulabsolventen und der gegenwartigen Wirt
schaftsschwéche der Bundesrepublik. Mehr und bessere Bildung der
Erwerbsbevélkerung habe in allen wichtigen Industrienationen
dazu beigetragen, die Arbeitsproduktivitat zu steigern. In Deutsch-
land aber sei seit Beginn der 8oer Jahre nicht verstarkt in den
Bereich Bildung investiert worden. Seit 1998 sei der Anteil der Bil-
dungsausgaben in Deutschland nur um 0,2% des BIP gestiegen, in
Schweden dagegen um das 10fache.

Die Gefahrdung des Wirtschaftsstandorts Deutschland« ruft ja stets
die Politik auf den Plan. Was ist also getan worden, um dem deut-
schen Bildungssystem wieder den Anschluss an internationale Stan-
dards zu sichern? Taugen die eingeleiteten MaBnahmen dazu,
Gesundheitsdefizite, die auch durch Chancenungleichheit im Bil-
dungssystem entstanden sind, durch mehr und verbesserte Bildung
auszugleichen?

Das Forum Bildung hat fiinf Bereiche fiir Reformen identifiziert:

m frithe Férderung

m individuelle Forderung

m MaBnahmen zur Bildung und Qualifizierung von Migrantinnen
und Migranten

m lernen, Verantwortung zu iibernehmen

m Lehrkréfte als Schliissel der Bildungsreform.

Reformen kommen nur schleppend in Gang. Es gibt aber auch
1Schnellschiissec ohne ausreichende Reflexion der Problematik. Die
bisherigen Anstrengungen der Kultusbiirokratien richten sich
vorwiegend auf den Bereich der friihen Férderung, d.h. auf die vor-
schulische (Sprach)forderung, besonders bei Kindern mit Migra-
tionshintergrund. Dabei werden wissenschaftliche Erkenntnisse
zum Spracherwerb weder bei den Instrumenten der Sprachstands-
erhebung noch bei Férderprogrammen ausreichend berticksichtigt.

Das Investitionsprogramm der Bundesregierung fiir Ganztagsschu-
len soll neben den Interessen der Wirtschaft auch der individuellen
Férderung dienen. Diese kann aber nicht gelingen, wenn bei
Arbeits- und Lernbedingungen, Strukturen, Organisationsformen,
Unterrichtsmethoden usw. alles beim Alten bleibt: Mehr vom glei-
chen Schlechten ist keine Verbesserung. Die Defizite, die die Pisa-
Studie aufgezeigt hat, werden nicht dadurch behoben, dass Kinder
in maroden Schulgebauden mit berforderten Lehrkréften, starren
Jahrgangsklassen, 45-Minutentakt und Frontalunterricht bloB eine
ldngere Zeit verbringen. Eine Verbesserung der gesamten infra-
strukturellen Rahmenbedingungen ist unerldsslich.



Die drei letzten der o.g. genannten Reformbereiche sind bisher
kaum in den Blick genommen worden. Klare Konzepte zur For-
derung von Migrantinnen und Migranten dber den Vorschul- und
Primarbereich hinaus gibt es nicht. Die Forderung, dass Schiilerin-
nen und Schiiler Verantwortung iibernehmen sollen, wiirde am
ehesten erfiillt, wenn man ihnen (und ihren Eltern) Partizipations-
rechte und -méglichkeiten bei der Gestaltung ihrer Schule, des
Schullebens und des Unterrichts geben wiirde. Die dafiir nétigen
Organisationsformen und offenen Unterrichtskonzepte sind bei den
Reformpadagoginnen und -padagogen der 20er Jahre und in den
skandinavischen Landern oder Kanada zu finden.

Eine Bildungsreform, die den Lebensraum Schule fiir alle, die in ihr
lernen und arbeiten, auch gesiinder macht, ist ohne Lehrkrafte als
Zentrum und Motor nicht denkbar. In Aus-, Fort- und Weiterbildung
miissen ihnen grundlegendes sozial- und erziehungswissenschaft
liches Wissen sowie einschldgige Methodenkenntnisse vermittelt
werden. Die Forderung ihrer Gesundheit und die Starkung ihrer
Ressourcen durch verbesserte Arbeitsbedingungen sowie die Nut-
zung ihres kreativen Potenzials sind zum Umbau des Bildungs-
systems unverzichtbar.

Diese Reformen sind nicht zum Nulltarif zu haben. Politik und
Gesellschaft miissen entscheiden, wie viel es kosten darf, die Qua-
litdt der Bildung in Deutschland deutlich zu verbessern.

Anschrift s. Impressum, Literatur bei den Verfasserinnen

Oskar Negt
Pisa und die Folgen

Bei der Griindung der Glocksee-Schule in den 6oer Jahren als Alter-
nativmodell zum herkémmlichen Schulwesen ging es um zentrale
Ideen der Reformpadagogik wie Autonomie und Eigenverantwort-
lichkeit, Chancengleichheit, selbstreguliertes Lernen, selbststan-
dige Schule und Gestaltungsfreiheit. Viele dieser Ideen tauchen bei
dem gegenwartigen Versuch, die Bildungssysteme in Deutschland
nach den MaBgaben von Markt und Management zu restrukturie-
ren, wieder auf. Die Formelhaftigkeit, in der diese Elemente der
Reformpddagogik jetzt vorgebracht werden, sind ein Grund fiir aller-
gréRte Skepsis, dass sich wirklich etwas verdndert. Im Grunde
weisen die Verdnderungen eine Tendenz der Entstaatlichung des
Bildungssystems auf, die zu einer betriebswirtschaftlichen Ratio-
nalisierung der schulischen Einrichtungen fiihrt. Es ist ein subtiler
Versuch, die Marktgangigkeit von Bildung zu verkniipfen mit For
derungen, die an sich ganz verniinftig sind. Schule sollte aber nach
wie vor ein vom Gemeinwesen und von staatlicher Finanzierung
abhédngiges System sein, allerdings mit groRerer padagogischer
Autonomie der einzelnen Schulen. Gegenwartig lauft etwas ganz
anderes ab, und das gilt fir die Universitdten genauso wie fiir die
Schulen, ndmlich gewissermalen die Verantwortung fiir Einschran-
kungen, Kiirzungen, Rationalisierungen und Evaluationen auf Ein-
zelinstitutionen abzuwélzen. So etwas wie Standardisierung von
Lernzielen Uber die ganze Bundesrepublik hinweg - nach der Pisa-
Studie eine der erhobenen Forderungen-, das widerspricht zentra-
len Forderungen der pddagogischen Experimentierlust, die absolut
notwendig ist.

Bedeutungswandel zentraler Begriffe

Zentrale Begriffe wie Autonomie und selbstreguliertes Lernen
haben einen Bedeutungswandel erfahren. Die Rickwendung auf
Eigenverantwortlichkeit ist in dem Sinne zu sehen, dass nun jeder
der eigene Unternehmer seiner Arbeitskraft sein soll. Der »Arbeits-
kraftunternehmer« ist eine Sprachformel, die es vor zehn Jahren
noch nicht gegeben hat. Oder nimmt man den gruseligen Begriff
Ich-AGe Das bedeutet ja, die alleinige Verantwortung fiir das
eigene Schicksal zu tibernehmen nach dem Motto »Jeder ist seines
Gliickes Schmied«. Die Miindigkeit und Urteilsfahigkeit der Men-
schen, die Erziehung zur Widerstandigkeit ist mit dieser Autonomie
gar nicht gemeint, sondern dass jeder irgendwie selbst zurecht kom-
men muss unter den globalen Marktbedingungen. Langfristig fiihrt
das auch zu Konkurrenz unter den Schulen mit ihren Angeboten. Im
Grunde ist es so, dass die Schiiler und Schiilerinnen genauso wie
inzwischen die Studierenden behandelt werden sollen, als Kunden,
die man bedient.

Wesentliche Inhalte von Bildung fehlen

In der gegenwdrtigen Debatte um die Restrukturierung des Bil-
dungssystems ist pausenlos die Rede von Qualitdt und Qualitéts-
sicherung. Die wesentlichen Inhalte von Bildung, jenseits von
Effizienzmaximierung und Standardisierung, spielen aber kaum
eine Rolle.

Die bisherigen Reaktionen auf die Pisa-Studie fiihrten zu einer
Scheinaktivitat in hochst formalisierten Tatigkeitsfeldern. Ein
wesentliches Element der Pisa-Studie besteht z.B. darin, dass die
Lesekompetenz nicht als Deutungskompetenz des Gelesenen, son-
dern als bloBe Fertigkeit begriffen wird. In der Glocksee-Schule
wurde (berprift, dass Kinder, die die Méglichkeit haben, ihre emo-
tionale und soziale Leistungsfahigkeit zu entwickeln, auch lesend
deuten kénnen. Das ist einer der Griinde, warum die Schulsysteme
in Finnland und Schweden bis zur 9. Klasse nicht selegieren; denn
diese Selektion unterbricht schon sehr friih den inneren Kommuni-
kationsprozess der Schiilerinnen und Schiiler beim Lernen unterein-
ander; das heift, es gibt keinen Kooperationsprozess zwischen den
Schwacheren und den Starkeren. Dadurch kénnen Starkere nicht
etwas begreifen, indem sie es Schwacheren erklaren. Umgekehrt
kénnen Begabtere ihre emotionalen Probleme nicht dadurch 6sen,
dass sie sich den Schwécheren zuwenden. Der Pisa-Studie ist die
Aufforderung zu entnehmen, dass die alte, absolut richtige Forde-
rung nach einer Gleichgewichtigkeit von kognitiven, emotionalen
und sozialen Lernprozessen wieder aufgenommen werden muss. In
den Reaktionen auf die Pisa-Studie ist davon aber nirgends die
Rede, auch nicht bei Linken, auch nicht bei der Gewerkschaft Erzie-
hung und Wissenschaft.

Wandel des Reformbegriffs

Die gegenwadrtigen Veranderungen in den Bildungssystemen wer-
den passiv und kritiklos hingenommen. Das liegt daran, dass Bil-
dungspolitik nicht mehr als Gesellschaftspolitik verstanden wird.
Wenn heute von Reformen gesprochen wird, z.B. der Rentenreform,
ist der Reformbegriff selber eingebunden in Formen von Rationali-
sierung; es sind alles Kiirzungsreformen. Dieser abgemagerte
Reformbegriff ist in den 6oer und 7oer Jahren véllig unbekannt
gewesen. Die gegenwartigen Veranderungen hatte man damals
nicht als Bildungsreform betrachtet.

Die Rolle alternativer Modellschulen
Im Kontext der gegenwdrtigen Entwicklungen, die man als Ratio-
nalisierung und - perspektivisch - als Privatisierung bezeichnen
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muss, kénnen Alternativschulen eine wichtige Rolle ibernehmen.
Denn in Deutschland ist, wie sonst in keinem Land, ein Vorrat an
Organisationsfantasie vorhanden. Hier kann man sich nicht nur auf
die Konzepte und Erfahrungen aus der Weimarer Republik bezie-
hen, die schon in den 6oer und 7oer Jahren nicht in die Gesamt-
schulkonzeption eingegangen sind. Mit der Idee der Einheitsschule
- diese Idee ist ja nicht in das Projekt Gesamtschule aufgenommen
worden - ist unter anderem das Offentlichmachen eben solcher
Alternativschulprojekte gemeint, wie es z.B. die Glocksee-Schule
und die Bielefelder Laborschule sind. In der gegenwértigen Situ-
ation ist das ganz zentral, weil die Orientierung an Alternativen
praktisch verlauft. Im Augenblick wird an der Glocksee-Schule z.B.
jahrgangsiibergreifender Unterricht gemacht, indem die erste,
zweite und dritte Klasse zusammengenommen werden, also jeweils
zu einem Drittel. Mit der Aufldsung der Jahrgangsklassen werden
hervorragende Erfahrungen gemacht, und hier wird noch weiter
experimentiert.

Auch wenn die gegenwartige Restrukturierung in ihrem Kern eher
eine Verwaltungs- als eine Bildungsreform ist, kann man darauf set-
zen, dass das gute Beispiel der Alternativschulen Friichte tragt.
Nimmt man nur das kleine Glocksee-Projekt: Im Laufe der 30 Jahre
seines Bestehens haben hier etwa 5ooo Lehrkrafte die Mdglichkeit
gehabt, eine alternative Lernpraxis zu studieren. Das kann nicht wir-
kungslos geblieben sein.

Prof. em. Dr. Oskar Negt, Universitidt Hannover, Institut fiir Soziologie und
Sozialpsychologie - Fach Soziologie, Schneiderberg 50, 30167 Hannover,
Tel: (05 11) 7 62 45 73, Fax: (05 11) 7 62 55 54,

E-mail: institut@ish.uni-hannover.de, http.//www.gps.uni-hannover.de/ish

[rmtraut Windel
Rauchen lernen in Kino und Werbung

»Nicht in der Schule, durch das Leben lernen wir«! Die Erkenntnis,
dass Kinder und Jugendliche Wesentliches fiir ihr spateres Leben,
besonders Einstellungen und Werthaltungen, auch auBerhalb der
Schule lernen, ist nicht neu. Bildung und Lernen finden nicht nur in
den dafiir ausgewiesenen Institutionen statt, schon gar nicht allein
in der Schule. Immer starker wirken die Medien (zunehmend die
elektronischen) daran mit.

Einfluss rauchender Filmidole

Immer mehr Jugendliche beginnen immer frither, teilweise schon als
Kinder, mit dem Rauchen; das trifft in den letzten Jahren vermehrt
flir Madchen zu. In einer wissenschaftlichen Studie, durchgefiihrt
von Madeline Dalton u.a. an der Dartmouth Medical School in
Hanover/New Hampshire, veréffentlicht im Juni 2003 in The Lan-
cet, einer der angesehensten medizinischen Zeitschriften weltweit,
ist der Einfluss von rauchenden Filmidolen auf den Beginn des Rau-
chens und dessen spéatere Beibehaltung bei Jugendlichen zwischen
10 und 14 Jahren untersucht worden. 17 Prozent derjenigen, denen
viele Filme vorgefiihrt wurden, in denen ihre Stars rauchten, began-
nen innerhalb der nachsten zwei Jahre ebenfalls zu rauchen; bei
denen, die nur wenige Filme mit rauchenden Schauspielern und
Schauspielerinnen sahen, waren es nur 3 Prozent. Einfliisse, die das
Ergebnis verfalschen kénnten (sog. Confounder, z B. rauchende
Eltern), sind aus der Studie herausgerechnet worden. Das Forscher-
team kamen anschlieBend zu dem Ergebnis, dass Kinder und
Jugendliche, die hdufig Filme mit rauchenden Stars sehen, ein drei-
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fach erhohtes Risiko haben, dauerhaft zu rauchen. Der Zusammen-
hang zwischen beiden Phdnomenen ist wissenschaftlich gesichert.

Forderung nach Rauchverboten in Spielfilmen

Statt Jugendlichen den Zugang zu Zigaretten zu erschweren, ein
nicht sehr erfolgversprechendes Unterfangen, wie Stanton Glantz
von der Universitat Kalifornien findet, fordert er zu ihrem Schutz
eine Altersbeschrankung fiir Filme mit Rauchenden.

Bereits in friiheren Studien hat die WHO eine 16 mal positivere Ein-
stellung zum Rauchen bei Jugendlichen festgestellt, wenn deren
Lieblingsstars in Holly- oder »Bollywoodfilmen (USA bzw. Indien)
rauchen. Die WHO hat daher bereits 2002 ein Rauchverbot in Spiel-
filmen gefordert. Bislang hat darauf als einziger Staat 2003 Viet-
nam reagiert, das aus samtlichen vietnamesischen Filmen alle
Raucherszenen herausschneiden |dsst.

Der amerikanischen Zigarettenindustrie war die Bedeutung, die rau-
chende Stars in Filmen fiir die Absatzsteigerung ihrer Produkte
haben, offensichtlich schon viel friiher bekannt. Sonst hatte sie wohl
kaum so intensiv versucht, auf Hollywood und einzelne Schauspie-
ler, Regisseure oder Filmstudios mit Hilfe von Vertrdgen und hohen
Geldbetrdgen Einfluss zu nehmen, damit in moglichst vielen Filmen
Raucherszenen platziert wurden.

Zigarettenwerbung fiir Jugendliche

Die in Kinofilmen betriebene offensichtlich sehr wirkungsvolle Wer-
bung flir das Rauchen wird trotz aller gegenteiliger Beteuerungen
und Selbstverpflichtungen der Zigarettenindustrie, ihre Werbe-
strategien nicht auf Kinder und Jugendliche auszurichten, in der
rechten Werbung: fortgesetzt. Die Studie ;Tabakwerbung fiir Jugend-
liche« (Gesundheit 21, Bezirksamt Steglitz Zehlendorf von Berlin)
stellt fest, dass »die auf den Werbeplakaten der Zigarettenindustrie
gezeigte Erwachsenenwelt (...) fiir Jugendliche ihre Zukunft (bedeu-
tet), an der sie sich orientieren«. Wissenschaftlerinnen und Wissen-
schaftler seien der Meinung, »dass auf Jugendliche die Bilder der
Werbung viel intensiver wirken, da sie in der Phase der Identitats-
bildung sehr sensibel auf Symbole des Erwachsenseins reagierenc.
Ebenso ist das Deutsche Krebsforschungszentrum in Heidelberg
2002 in seinen »Handlungsempfehlungen fiir eine wirksame Tabak-
kontrollpolitik in Deutschland« der Meinung, dass Jugendliche »der
Anziehungskraft und den Verlockungen von Werbekampagnen
weniger Widerstand entgegensetzen« kdnnen. Wie »gutc Kinder in
der Werbung »lernens, zeigt z.B. eine Umfrage in Berlin-Hohen-
schénhausen, bei der herauskam, dass bei Vierjdahrigen 52 Prozent
und bei Sechsjéhrigen 78 Prozent der Kinder wussten, dass mit dem
Camel-Kamel und dem Marlboro-Lagerfeuer fiir Zigaretten gewor-
ben wird (Gesundheit 21, S. 70).



Praventionsprogramme und wirtschaftliche Interessen

Alle Praventionsbemiihungen solch guter Programme wie »Be smart,
don't startls, srauchfreic oder BASS: werden in ihrer Wirksamkeit ein-
geschrankt, z.T. konterkariert, wenn Gesetzgeber und Regierung in
Deutschland wirtschaftliche Interessen der Tabakbauern, der Ziga-
rettenindustrie und der Werbewirtschaft héher einschétzen als den
Schutz von Kindemn und Jugendlichen, die den auf sie gerichteten
Werbestrategien kaum entgehen konnen. Lehrkréfte, die die
genannten Programme in den Schulen durchfiihren, fiihlen sich von
der Politik im Stich gelassen, wenn das, was Kinder und Jugendliche
im Unterricht tiber die Wirkungen des Rauchens gelernt haben, auf
dem néchsten Werbeplakat hundert Meter von der Schule entfernt
oder beim nachsten Kinobesuch nicht mehr gilt.

Bei einem generellen Werbeverbot fiir Tabakerzeugnisse in Europa
prognostiziert eine 1999 veroffentlichte Studie der Weltbank einen
Riickgang des Konsums um sieben Prozent. Wie viel Prozent weni-
ger Kinder und Jugendliche dann (iberhaupt nicht anfangen wiir-
den zu rauchen, hat noch niemand ausgerechnet.

Anschrift: siehe Impressum, Literatur bei der Verfasserin

Otto Herz
Lehrkrafte als Schliisselfunktion
der Bildungsreform

Die Selbstandige Schule als salutogene Chance

Ein bisschen klingt es libertrieben, analysiert man aber die Struktur
des hierarchischen Charakters der staatlichen Schule, dann trifft im
Prinzip zu, was sich so beschreiben l3sst: die traditionelle staatliche
Schule ist ein Ort, an dem der Staat durch seine Staatsdiener, daher
Beamte, versucht, mehr oder weniger freundlich, mehr oder weniger
partizipatorisch, das aufzundtigen, was Regierungen meinen, dass
es Lernpflicht fiir die als noch unmiindig Angesehenen zu sein habe.
Das Wort Untertan lasse ich hier absichtsvoll weg, wiewohl es eine -
nicht nur literarische - Karriere in der deutschen Schulgeschichte -
hoffentlich hinter sich - hat.

Demgegeniiber ist die moderne Biirgerinnen- und Biirgerschule
primdr die gemeinsame Gestaltungsaufgabe von

m Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen

m ihren Eltern (den Laienpddagogen)

m Lehrerinnen und Lehrern (den professionellen Padagogen) und
m Partnern unterschiedlicher Art im Gemeinwesen.

Dieses Verantwortungsviereck biirgt fiir die konkrete Qualitat der
Einzelschule vor Ort. Gelingt die Kooperation dieser ungleichartigen,
aber immer gleichwertigen Partner, gelingt auch der Alltag in den
Schulen. Gelingt die Kooperation nicht, missrat die Schulqualitat.

Kooperationen sind kein Hort der Harmonie. Zur Kooperation geh6-
ren Konflikte. Konflikte sind nicht per se von Ubel. Sie entspringen
denimmer bestehenden widerstreitenden Interessen der Beteiligten.
Sind Konflikte Ausdruck und Ausgleich des sachlichen Ringens nach
den besten Wegen aus unterschiedlichen Sichtweisen, verirren sie
sich nicht auf die Minenfelder fiir wechselseitige persénliche Verlet-
zungen, dann erweisen sich Konflikte als ausgesprochen produktive
Triebkrafte flir vorwarts weisende Entwicklungen.

Jenseits dessen, was Individuen im Blick auf ihre Gesundheit falsch
machen konnen (z.B. falsche Erahrung, legaler und illegaler Dro-
genmissbrauch, mangelnde Bewegung, Zeit- und Beziehungsstress),
jenseits auch dessen, ob z.B. Gifte im Schulgebdude das Arbeits-
leben vergiften, jenseits dessen ist die Frage des Grundverstandnis-
sesvon Schulevon entscheidender Bedeutung fiir die Gesundheit all
derer, die mit Schule zu tun haben.

Das Krankheitsverursachende an Anstrengungen ist nicht, dass es
sie gibt. An die Unterscheidung zwischen Disstress und Eustress ist
immer wiederzu erinnern. Es gibt Anstrengungen, die sich als Gesun-
dungsfaktoren auswirken. Zu fragen ist: Was macht die Differenz
dieser Anstrengungen zu jenen Belastungen aus, die in der Tat krank
machen?

Dabei ist die Frage nach dem Sinn in der Arbeit entscheidend.
Anstrengungen mit Sinn setzen positive Kréfte frei, sie bauen auf.
Anstrengungen ohne Sinn zermiirben den Geist, zerfressen den Kér-
per, toten die Seele.

Wenn es ausgerechnet die Berufsgruppe der Lehrerinnen und Lehrer
ist, von denen am wenigsten gesund die berufliche Altersgrenze
erreichen, dann ist das tber ihr persénliches Leiden hinaus vor allem
deswegen katastrophal, weil Lehrerinnen und Lehrer, ob sie das indi-
viduell wollen oder nicht, Modelle sind fiir Kinder und Jugendliche.

Sollen Lehrerinnen und Lehrer aus dieser individuell nicht verur-
sachten Situation herauskommen, will man nicht, dass sich tiber viele
Kinder und Jugendliche die Depressivitdt einer sich geschunden
empfindenden Lehrerschaft legt, dann sind die Grundiibel anzu-
gehen, nicht nur Narkotika der verschiedenen Art zu verabreichen.

Ein wesentliches Grundiibel ist es, dass es zu wenig ownership in der
Schule gibt. (Schon dass ich ein englisches Wort wéhlen muss, ist
bezeichnend.) Es gibt in der Schule zu wenig das Bewusstsein von
mea res agitur, meinen Fragen kann ich hier nachgehen, die Her-
ausforderungen meines, unseres Lebens stehen im Mittelpunkt. Das
giltfurKinderund Jugendliche, Eltern, Professionals und die Partner
im Gemeinwesen.

Daran zu arbeiten: wie die Schule gestaltet werden muss, damit sie
ein zweites Zuhause wird, damit sie eine Wohlftihlschule ist und
keine Krankmachschule, daran zu arbeiten, hart, ausdauernd, durch-
aus konflikthaft, in der Ernsthaftigkeit, die der Sache gebiihrt,
humorvoll und vergniigt, wahrnehmend, dass es unterschiedliche
Sichtweisen gibt, die aufeinander zu beziehen sind, es gibt nichts
Sinnvolleres, was - auch der geistigen - Gesundheit zugute kommt.

Darum gibt es zur Selbsténdigen Schule, gerade dann, wenn es um
Gesundheit geht, keine Alternative. Sie ist eine salutogene Chance.
Wer Fremdnutzer ist und bleibt in einem verordneten System, der
steckt sich téglich neu an mit Sinn gefédhrdenden Viren. Fremdnutzer
zu sein in einem verordneten System fithrt zu grassierender Immun-
schwache. Sie hat schon zu viele vorzeitig hingerafft, als dass dieser
Weg weiter beschritten werden diirfte.

Wer dies gewollt herabsetzend als »Kuschelpddagogik« bezeichnet,

dem antworte ich folgendermalen:

m Wer eine Pddagogik des Zuspruchs, der Zuwendung, der Zusam-
menarbeit und des Zusammenhalts mit dem perfiden, karikatur-
haften Klischee der »Kuschelpddagogik« diffamiert, der vergiftet
die Brunnen, aus denen die Wissensdurstigen trinken wollen.
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Der Weg zur Selbststandigen Schule ist das gesundheitsfordernde
Ziel. Ihn zu gehen, auf ihm voranzugehen, das ist zuférderst die Auf-
gabe und Maéglichkeit der Lehrerinnen und Lehrer, die sich darin als
Professionelle erweisen. Als Wegweiser, an dem sich Kinder und
Jugendliche, Eltern, Lehrerinnen und Lehrer und die Partner im
Gemeinwesen orientieren kénnen, habe ich schon vor Jahren drei-
zehn Fragen gestellt - und ich finde, sie sind so aktuell wie je. Weran
diesen Fragen interessiert ist und wissen will, wie helfende Antwor-
ten im Schulentwicklungsprozess zu finden sind, kann sich mit mirin
Verbindung setzen. Hoffentlich einladende erste Hinweise finden
sich z.B. bei www.otto-herz.de.

Otto Herz, Im Buchenwalde 2, 33617 Bielefeld, (01 72) 6 52 34 67,
otto.herz@gmx.de

Brigitte Schumann
Fehlende Gleichstellung fiir Menschen
mit Behinderung in der Bildung

Mit der Verabschiedung des Behindertengleichstellungsgesetzes
(BGG) am 28.02.2002 hat der Bund im Rahmen seiner Gesetz-
gebungskompetenz definiert, dass die 6ffentlich gestalteten Lebens-
bereiche barrierefrei, d.h. ohne besondere Erschwernis und grund-
satzlich ohne fremde Hilfe, fiir Behinderte zugédnglich sein miissen.
Die universelle Anwendung der Biirgerrechte auf Menschen mit
Behinderungen sei damit fiir den Bereich des 6ffentlichen Rechts
gesetzlich normiert, freute sich die Behindertenbewegung.

Die Bundesléander im Einzelnen

Als erstes Bundesland hat Rheinland-Pfalz im Dezember 2002 die
bundesgesetzlichen Bestimmungen in einem Gleichstellungsgesetz
aufdie Landesebene tibertragen. Wer erwartet hatte, dass die neue
Werteentscheidung durch den Bundesgesetzgeber auch im Bereich
der bildungspolitischen Landeskompetenz Anwendung finden
wirde, sah sich bitter enttdauscht. Zwar sollen behinderte Schiiler-
innen und Schiller das schulische Bildungs- und Erziehungsangebot
in Rheinland-Pfalz grundsatzlich »selbstéandigs, »barrierefreic und
rgemeinsam« mit nichtbehinderten Schiilerinnen und Schiilern nut-
zen konnen, aber doch nur, »wenn hierflir die sachlichen, raum-
lichen, personellen und organisatorischen Bedingungen geschaffen
werden kdnnene.

Inzwischen haben weitere Lander mit Gesetzen bzw. Gesetzgebungs-
verfahren nachgezogen. Aber der Regelungsbereich der Bildung ist
iberallhinterden Erwartungen zuriickgeblieben. Dabei ist unbestrit-
ten, dass gerade die Schule fiir die volle Teilhabe und gesellschaft-
liche Gleichstellung derzentrale éffentlich gestaltete Lebensbereich
ist. Ebenso unbestritten ist, dass unser derzeitiges Schulsystem fast
allen Kindern und Jugendlichen mit Behinderungen den Zugang zu
den allgemeinbildenden Schulen versperrt.

Rheinland-Pfalz und Schleswig-Holstein schranken durch den
Finanzvorbehaltin ihren Gleichstellungsgesetzen das Recht aufinte-
grativen Unterricht weiterhin ein. Bayern verweist darauf, dass es die
Regelungen fiir Kindergarten, Hort und Schule in einem gesonder-
ten Gesetzgebungsverfahren zu regeln gedéchte. Das ist scheinhei-
lig, denn so kann es an einem defizit-orientierten Behindertenbegriff
festhalten, der es erlaubt, die erzwungene Separierung in Sonder-
einrichtungen zu rechtfertigen.
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Die Landesregierung von NRW erklart, dass der Bereich »Behinderte
und Schule« noch nicht in dem MaBe »entscheidungsreif« sei, »als
dass schon in diesem Gesetz konkrete Anderungen vorgeschlagen
werden kénnten«. Daneben gibt es auch Bundeslander wie Hessen,
die es (lberhaupt nicht eilig haben mit einem Landesgleich-
stellungsgesetz.

Sonderschulen zu Férderzentren

Das Forum behinderter Juristinnen und Juristen halt dieser Politik,
die bezogen auf die Barrierefreiheit mit zweierlei Mal3 misst, ihren
uneingeschrankten Anspruch auf Gleichstellung in allen Politikfel-
dern entgegen. Zur Umsetzung des Rechts auf gemeinsame und bar-
rierefreie Bildung fiir Schiilerinnen und Schiiler mit Behinderungen
fordert das Forum innerhalb von festgesetzten Fristen die Umwand-
lung der Sonderschulen in Férderzentren. »Das Forderzentrum ist
grundséatzlich eine »ambulante Schule, da es fiir den Forderschwer-
punkt die fachliche Beratung und Unterstiitzung der allgemeinen
Schule organisierts, heiBt es in den Erlduterungen zu dem vorgeleg-
ten Mustergesetzentwurf. »Die vorhandenen Kompetenzen der Son-
derschulpadagogik werden so fiir die integrativen Klassen genutzt.«

Fazit

Auch im europdischen Jahr der Menschen mit Behinderungen bleibt
die Gleichstellung von behinderten Schiilerinnen und Schiilern in
Deutschland ein Tabu. Deutschland ist Spitzenreiter in der Segrega-
tion. Der Anteil der Schiilerinnen und Schiiler mit sonderpadago-
gischem Forderbedarf, die in Sonderschulen unterrichtet werden,
liegtin Deutschland bei 93 %, dagegen in den meisten europdischen
Landern weit unter 10 %.

Vor diesem Hintergrund wird deutlich, dass wir eine verbindliche EU-
Richtlinie flir den Bildungsbereich brauchen, die Deutschland an die
bildungspolitischen Standards in Europa heranfiihrt. Denn trotz
PISA und IGLU gibt es derzeit keine Anzeichen, dass die Bildungspo-
litik in Deutschland ein Bewusstein von der Unteilbarkeit des Men-
schenrechtes auf Bildung entwickelt.

(Die ungekiirzte Fassung dieses Textes erschien am 6.8.2003 in der
Frankfurter Rundschau.)

Brigitte Schumann, Bildungsexpertin von Biindnis 90/ Die Griinen in Nordrhein-
Westfalen, Riittenscheider Str.18, 45128 Essen, E-mail: ifenici@aol.com

Sabine Kubesch
Zur Neurobiologie des Sport-
unterrichts

Die (Bewegungs-)Neurowissenschaft hat in den vergangen zehn Jah-
ren in zahlreichen Untersuchungen gezeigt, dass kérperliche Akti-
vitdt zur Aufrechterhaltung und Verbesserung von Hirnfunktionen
flihrt. Es wurde beispielsweise nachgewiesen, dass Alzheimerpatien-
ten und -patientinnen im Vergleich zu einer gesunden Kontroll-
gruppe im mittleren Lebensalter weniger sportlich aktiv waren und
kérperlich aktive Menschen ein geringeres Risiko tragen, an Demenz
zu erkranken. Kognitive Funktionen &lterer Menschen werden durch
ein regelmaBiges Kraft-Ausdauertraining erheblich geférdert. Am
starksten profitieren dabei die so genannten exekutiven Funktionen
zurHandlungskontrolle, zu denen die Lenkung und Fokussierung von
Aufmerksamkeit, die Handlungsplanung und Stresskontrolle sowie
das Arbeitsgeddchtnis gezahlt werden. Exekutive Funktionen sind



bei impulsiv-aggressiven Kindern sowie bei Kindern und Jugend-
lichen, die unter dem Aufmerksamkeitsdefizitsyndrom leiden, einge-
schrankt.

Méglichkeiten des Sports nutzen

DadieAufrechterhaltungdergeistigen Gesundheitvon alteren Men-
schen aufgrund der demografischen Entwicklung zunehmend an
gesundheits- und arbeitsmarktpolitischer Bedeutung gewinnt, soll-
ten diese Méglichkeiten des Sports genutzt werden. Untersuchungen
an jungen Menschen zum Einfluss von kérperlicher Aktivitat auf
Gehirnprozesse fehlen bislang weitgehend, werden zukiinftig aber
auf Grundlage der besseren technischen Moglichkeiten, das Gehirn

unter kdrperlicher Beanspruchung zu untersuchen, verstérkt durch- |

gefiihrt werden. Bereits heute verweisen vor allem Untersuchungs-
ergebnisse aus Tierexperimenten, die sich auf den Menschen
lUibertragen lassen, auf die Bedeutung von korperlicher Aktivitat auf
dielebenslange Anpassungsfahigkeit das Gehirns (Neuroplastizitat)
im Allgemeinen und die Verbesserung von Lern- und Gedéchtnis-
prozessen im Besonderen.

Was hat Sport mit Intelligenz zu tun?

Kérperliche Aktivitat fordert auf neuronaler Ebene Gehirnprozesse,
indem sie auf die Struktur und Funktionsweise des Gehirns einwirkt.
Bereits im Mutterleib wird durch das Bewegen des Fétus die Bildung,
Entwicklung und Vernetzung von Nervenzellen angeregt. Die Anzahl
der Nervenzellen und die gezielten Verbindungen, die sie mit ande-
ren Neuronen eingehen, ermdglichen eine gro3e Bandbreite von Ver-
haltensreaktionen und fordern die Entwicklung der Intelligenz.
Bewegung zahlt deshalb zu den wichtigsten Stimulationen des fota-
len Gehirns. Uber die Bewegungsmdglichkeiten in Kindergdrten und
den Sportunterricht an Schulen kann weiter auf die Struktur, die
Funktion und die Vernetzung von Nervenzellen eingewirkt und
dadurch das emotionale, kognitive und soziale Verhalten von Kin-
dern und Jugendlichen positiv beeinflusst werden.

Bewegung fordert Lern- und Gedachtnisprozesse

Lernen, ein Beispiel fiir neuronale Plastizitat, ist verbunden mit einer
Steigerung des neurotrophen (auf Nerven einwirkenden) Wachs-
tumsfaktors BDNF (engl.: Brain Derived Neurotrophic Factor). Das
bedeutet, dass Mechanismen, die die Konzentration an BDNF erho-
hen, wie dies durch korperliche Aktivitat ermdglicht wird, Lernpro-
zesse verbessern kénnen. Die durch kdrperliche Aktivitdt bedingte
BDNF-Steigerung regt zeitlebens die Neubildung von Nervenzellen
im Hippokampus an, eine Gehirnregion, die zentralist fiir Lernen und
Gedéchtnisfunktionen. Der Hippokampus wird mit allen Bereichen
des deklarativen Geddchtnisses in Verbindung gebracht. Dazu zah-
len dassemantische, das episodische und das rdumliche Gedachtnis.
Akuter und chronischer Stress bewirken dagegen einen Riickgang
von BDNF im Hippokampus. Gleichzeitig wirken weitere, Giber kor-
perliche Aktivitat angeregte, molekulare Mechanismen Stress ent-
gegen und verringern den Riickgang von BDNF im Hippokampus.
Kérperliche Aktivitat stellt demnach ein relativ einfaches Mittel dar,
um molekulare und zelluldre Verdnderungen anzustoRen, die die
neuronale Plastizitat aufrecht erhalten und verbessern.

Sportunterricht wirkt tiber das Gehirn auf Sozialverhalten

Soziales Lernen findet nicht im Hippokampus, sondern im Frontal-
hirn statt, das erst mit etwa 25 Jahren vollstdndig entwickelt ist. Im
Frontalhirn werden im Gegensatz zum Hippokampus nicht Fakten
gespeichert, sondern allgemeine Regeln. Aus diesem Grund kdnnen
soziale Kompetenzen, die lber den Sport vermittelt und erlebt

werden, wie Teamféhigkeit, Leistungsbereitschaft und die Disziplin,
langerfristig auf ein Ziel hinzutrainieren, auf andere Bereiche (iber-
tragen werden. Gerade der Sportunterricht kann dadurch ein idea-
ler Ort sein, an dem Kinder und Jugendliche fiir das Leben lernen.
Das menschliche Gehirn besteht aus etwa 100 Milliarden Neuronen,
deren Aufgabe darin besteht, Informationen an andere Nervenzellen
weiterzuleiten. Neuronen kommunizierenin erster Linie Giber die Aus-
schiittung von Transmittern (Botenstoffe) in chemischen Synapsen
(Verbindungsstelle zwischen Nervenzellen). Die Neurotransmitter
Serotonin, Noradrenalin und Dopamin sind als globalisierende
Transmittersysteme fiir eine gesunde emotionale und kognitive Ent-
wicklung von groBer Bedeutung; ihre Konzentrationen kénnen durch
korperliche Aktivitat gesteigert werden. Serotonin beeinflusst bei-
spielsweise eine Vielzahl zentralnervoser Prozesse und spielt bei den
unterschiedlichsten psychiatrischen und neurologischen Erkrankun-
gen eine bedeutende Rolle. Kann das Serotoninsystem aufgrund
genetischeroder nachteiliger friihkindlicher Entwicklungsbedingun-
gen nicht optimal ausreifen, besteht, so vermutet man, schon friih
die Pradisposition fiir impulsives, antisoziales, aggressives und
melancholisches Verhalten, woraus in der weiteren Folge neuro-
logisch-psychiatrische Erkrankungen entstehen kénnen. Die stim-
mungssteigernde, antiaggressive und angstlésende Wirkung, aber
auch die verbesserten kognitiven Funktionen nach korperlicher
Belastung werden unter anderem auf die vermehrte Serotonin-
biosynthese zuriickgefiihrt.

Forderung nach mehr Sportunterricht

Auf Grundlage dieser Erkenntnisse ist es aus neurobiologischer Pers-
pektive unversténdlich, dass dem Sportunterricht an Schulen und
dem Bewegungsangebot an Kindergdrten nur eine vergleichsweise
geringe Bedeutung zugesprochen wird. Durch einen guten und még-
lichst haufigen Sportunterricht ist es moglich, die Leistungsfahigkeit
der Schiler in anderen Fachern zu unterstiitzen und das soziale
Klima an Schulen zu verbessern. Die berechtigte Forderung nach drei
und mehr Sportstunden in der Woche ist deshalb auch eine Forde-
rung der Bewegungs-Neurowissenschaft und wird durch ihre For-
schungsergebnisse gestiitzt.

Sabine Kubesch, Abteilung Psychiatrie I1l, Universitit Ulm, Leimgrubenweg 12-14,
89075 Ulm, Tel.. (07 31) 50 02 14 51, E-mail: sabine.kubesch@medizin.uni-ulm.de
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Susanne Thurn

Bildung nach Pisa

Was wir wollen, wissen wir: starke junge Menschen, ihrer selbst
sicher, ausgestattet mit Zutrauen in ihre Méglichkeiten und Mut zu
Neuem. Gerne sollen sielernen und Lustam Entdecken haben: fiir ein
ganzes Leben. Einmischungs- und kooperationsbereit wiinschen wir
sie uns, teamfahig, tolerant und offen im Umgang mitderVielfaltder
Menschen - kreativ im Finden von Lésungen, angstfrei gegeniiber
moglichen Fehlern oder Irrwegen. Gruppenfahig sollen sie selbst-
verstandlich sein, empathisch und verantwortungsbereit. Uber
umfangreiches Wissen sollen sie verfiigen, selbstdndig denken,
methodenkompetent arbeiten und problemlésend handeln kénnen.
Und das alles in moglichst fachertibergreifenden Zusammenhéngen
und sinnstiftenden Kontexten. Selbstverstandlich sollen sie zudem
fundierte Wertvorstellungen, Ordnungsmuster und Handlungs-
normen ihr eigen nennen.

Was wir haben

Was wir haben, ist menschlich beschdmend und gesellschafts-
politisch kurzsichtig. Die internationalen PISA-Vergleichsunter-
suchungen haben uns gespiegelt: Wir haben ein Bildungssystem,
das diesen Zielen widerspricht. 33 % unserer 15-jahrigen sind in ihm
durch Abstufung, Abschulung, Schulverweis oder Sitzenbleiben
beschamt worden, was keine Leistungssteigerungen oder sonstigen
Vorteile bringt, uns aber (iberalterte, demotivierte, gedemiitigte,
beschaddigte, keineswegs selbstbewusste Jugendliche sowie hohe
Kosten beschert. Wir fordern unsere Migrantenkinder véllig unzu-
reichend und entlassen Jahr fiir Jahr eine Risikogruppe von 23%
junger Menschen in die Arbeitswelt, die tber keine ausreichenden
Basiskompetenzen verfiigen, um erfolgreich in den Wirtschafts-
kreislauf eingegliedert zu werden. Wir lassen zu, dass uns ein gera-
dezu katastrophaler Zusammenhang zwischen sozialer Herkunft
und schulischer Leistung nachgewiesen wird. Und wir missen
erkennen, dass die bedriickend schlechten Leistungen des unteren
Drittels sich nicht einmal »gelohntc haben durch besonders gute des
oberen Drittels.

Was getan wird, reicht nicht

Statt eine Bildungsrevolution auszurufen, soll das nachgewiesener-
mafen gescheiterte System systemimmanent und maoglichst kosten-
neutral repariert werden - und zwar mit eben den Mitteln, die sein
Scheitern verursacht haben. Sonder-, Haupt-, Realschulen und Gym-
nasien bleiben bestehen. Die dafiir nétige frithe Sortierung wird
effektiviert. Leistung beruht weiterhin auf Normierung und Ver-
gleich, soll jedoch durch mehr Leistungsdruck, Vergleichstests und
Prifungsverscharfungen auf der Basis festgelegter Standards
gesteigert werden. Die Nichterfiillung der gesetzten Normen fiihrt
weiterhin zu auslesender Abstufung in die niedrigere Klassenstufe
oder Schulform.

Eine andere Einstellung zu unserem Auftrag

Nicht die Kinder und Jugendlichen miissen in unser Bildungssystem
eingepasst werden und die Folgen tragen, wenn sie die gesetzten
Normen nichterfiillen - nicht die Eltern miissen mit Hilfe von Liebes-
entzug, Hausaufgabenterror, teuer bezahlten Nachhilfestunden und
ebenso teuer erkauftem Privatunterricht fiir die ergdnzende Ausbil-
dung der kreativ-musischen Moglichkeiten ihrer Kinder aufkommen-
das System selbst muss die Verantwortung fiir die umfassende
Bildung und individuelle Forderung eines jeden Kindes ibernehmen
und rechtfertigen.
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Eine andere Einstellung zu Pddagoginnen und Padagogen

Nur die Besten sollten Sozialpadagogen und Erzieherinnen, Lehrer
und Institutsleiterinnenseindiirfen. Alle miissten an Hochschulen in
unterschiedlichen, aber gleich hoch gewerteten Studienrichtungen
hervorragend ausgebildet und natiirlich spater auch gleich bezahlt
werden (wenn es denn sein muss, auf einem insgesamt niedrigeren
Niveau). Diagnostisch kompetente, padagogisch-psychologisch
geschulte, didaktisch versierte und fachkompetente Menschen soll-
ten das Lernen, den schulischen Alltag und auch die Lebens-
probleme unserer Kinder erkennen, bedenken und begleiten kénnen
- alle dem Ganzen der Padagogik und nicht nur ihren eigenen
'Fachern« verantwortlich. Aus ihrer verantwortungsvollen Aufgabe
folgt, dass sie zu standiger Fort- und Weiterbildung verpflichtet
werden.

Eine andere Einstellung zum Lernen und Leisten

Wir missen endlich Abschied nehmen vom Lernen im verordneten
Gleichschritt, vom Lernen im 45-Minutentakt, vom Lernen in starren
Fachergrenzen, vom Lernen auf die nachste Priifung hin, nur an Vor-
mittagen und im Jahrgangsverbund. Das Lernen selbst muss gelernt
und auch gelehrt werden als problemlésendes, selbsttatiges, eigen-
verantwortliches und handlungsorientierendes Lernen in sinn-
stiftenden Zusammenhangen. Wir brauchen den hdchstméglichen
Leistungsanspruch, der denkbarist: jedes Kind soll so viel leisten kén-
nen, diirfen und miissen, wie es zu leisten in der Lage ist. Dafir ist
groBe diagnostische Kompetenz der Lehrkréfte notig, muss Zeit sein
fir individuelle Férderung. Wir brauchen Lernen durch Vergleich -
Vergleiche aber, die Mut machen, nicht verzagt, die anstacheln, nicht
demditigen. Wir brauchen Leistung als Bewaltigung einer Sache,
Erreichen eines selbst gesetzten Ziels: im eigenen Zeitraster, nach
eigenem Entwicklungsmalstab und eigenem Leistungsvermdgen,
immer jedoch mit kompetenter Unterstiitzung. Wir brauchen ver-
mutlich auch bundesweite Standards und darauf aufbauend
gestufte Pflichtpriifungsaufgaben - aber wann ein Lernender sich
ihnen stellt, ob er mit den Ergebnissen zufrieden ist oder sie ver-
bessern will, kénnte ihm selbst (iberlassen bleiben. Entsprechende
Zertifikate mit den erreichten Prozentrdngen wiirden in Leistungs-
mappen gesammelt, die jedoch auch noch vieles mehr enthielten,
das der Lernende als besonders gelungen ansieht und mit dem er
sich zeigen will: z. B. Bescheinigungen lber erfolgreich absolvierte
Kurse in unterschiedlichsten Fertigkeiten; Jahresarbeiten, Referate,
Gedichte, Aufsatze, Bilder, Werkstiicke, Theater- oder Musik-
rezensionen. Jede Schiilerin und jeder Schiiler verantwortete so
selbst das eigene Lemnprofil und den eigenen Lernweg, diirfte stolz
auf sich und die in der Gesamtschau mit niemandem zu verglei-
chende eigene Leistung sein.

Mut, Neues zu wagen

Warum nur fallt es uns nach wie vor so unendlich schwer, sich einen
einheitlichen Bildungsgang vom Kindergarten bis zum Ende ihrer
Pflichtschulzeit vorzustellen? In einem Verbund von Kindertages-
statten und Schulen, die von allen Kindern und Jugendlichen aus
allen sozialen Gruppierungen, mit all ihren kérperlichen und geisti-
gen Mdglichkeiten, ethnischen Herkiinften und religiésen Orientie-
rungen besucht werden? In einer »Mischunge jenseits von Wohn-
gebietsgrenzen, die stimmen muss, damit sie alle bereichert? Ich
halte dies noch keineswegs fiir eine hinreichende, unbedingt aber
notwendige Bedingung fiir die grundlegende Veranderung und Ver-
besserung unseres Bildungssystems. Wagen wir die Bildungs-
revolution - besser heute, nicht erst morgen!



Welche Argumente gibt es angesichts iiberzeugender Vorbilder
international, aber auch im eigenen Land noch dagegen? Gemein-
sam kénnten wir den verunsicherten Politikerinnen und Politikern
beistehen

Susanne Thurn, Laborschule Uni Bielefeld, Postfach 100131, 33501 Bielefeld,
Tel.: (0521) 106 00, E-mail: susanne.thurn@uni-bielefeld.de

(Die ungekiirzte Fassung dieses Textes erschien am 3. 9. 2003 in der Frankfurter
Rundschau.)

Rotraut Walden
Das Schulgebadude - der dritte Lehrer

Architekturpsychologie befasst sich mit dem Erleben und Verhalten
von Menschen unter der Wirkung von Gebduden - Krankenhdusern,
Wohnungen und Schulen. Nach den Kindern in der Klasse und den
Lehrkraften selbst kann das Schulgebaude als »der dritte Lehrercin
einer Schule betrachtet werden, da es das Lernumfeld und die Lern-
bedingungen wesentlich bestimmt.

Wonach sollten sich Planerinnen und Bauherren richten?

Aus der Kritik an vielen Bauten und der Beschaftigung mit zukunfts-
weisenden Schulen leiten wir Grundsatze fiir eine andere Art von
Schule ab. Das Planungsteam einer Schule in der Eifel hat bereits um
1820 gesagt: »Unsere Kinder sollen stolz auf ihr Schulhaus sein, sie
sollen sich wohl fiihlen, sie sollen geschiitzt sein vor Kélte. Sie sollen
eine Lernfreude entwickeln und eine gelingende Gemeinschaft bil-
den kénnen .«

Uns geht es um Erlebnisqualitdt - dass man die Schule anbindet an
die Gemeinde, dassin ihr Begegnung mdglich ist, dass Mitglieder der
Gemeinde sich dort weiter qualifizieren kénnen, dass sie einen hohen
Freizeitwert hat. Dabei denken wir aber auch immer an die Befahi-
gung zu besserer Leistung fiir Schiilerinnen, Schiiler und Lehrkréfte.
Es geht nicht darum, den Leistungsdruck zu erhéhen, sondern
Ressourcen zu nutzen, die natlrlicherweise da sind, wenn die
Umwelt optimal gestaltet wird. Zukunftsweisende Schulen sollen
auch das Sozialklima verbessern.

Wann fiihlen sich Schiilerinnen und Schiiler

in einer Schule wohl?

Die Schulen der Zukunft sollen Lernorte und Lebensraume sein.
Schon bei der Planung sollen sie die Wiinsche von Schiilerinnen,
Schiilern und Lehrkraften beriicksichtigen. Sie sollen ein wohnliches
Design haben und Atmosphare ausstrahlen. Um ein»Zuhausefihlenc
in einer Schule zu erreichen, in der Kinder und Lehrkréfte ja sehr
lange Zeit zubringen, muss es selbstverstandlich sein, dass diese und
die Eltern ihre Schule mitgestalten kénnen. Ein wichtiger Effekt bei
gelungener Selbstgestaltung von Schulen ist die Zunahme von Ver-
antwortungsgefiihl fir die Umwelt, das Anwachsen von Kreativitat
und Umweltintelligenz und eine Abnahme von Vandalismus. Wir
schatzen die Vandalismus-Kosten an Schulen in Deutschland auf 50
Millionen Euro jahrlich.

Was sind die schlimmsten Fehler,

die man beim Schulbau machen kann?

Die haufigsten Fehler sind zu groBe Gebadude, schlechte Verbindung
vom Eingang zu den Klassen, Energieverlust durch Zugluft, zu kleine
Klassenzimmer, fehlende Gemeinschaftseinrichtungen, fehlende

Schallisolierung, Barrieren fiir Behinderte sowie mangelhafte
Instandhaltung nach Fallen von Vandalismus.

Zukunftsweisende Schulen beriicksichtigen vieles: Mitentscheidungs-
rechte aller Nutzerinnen und Nutzer, umweltfreundliche Bau-
materialien, die Méglichkeit, rdumliche Bedingungen (Beleuchtung,
Beheizung etc.) selbst zu regulieren, eine klare Orientierung bereits
am Eingang, natirliche Belichtung, Flexibilitat und Multifunktiona-
litdt der Raume, Gliederung der Klassenzimmerund Gange, um Riick-
zugsmaglichkeiten (auch fiir Lehrerinnen und Lehrer) zu bieten, gute
Akustik und Schallschutz, unfallsichere Spielgerdte auf dem Schul-
hof, mdglichst ein Angebot fiir ein»Erfahrungsfeld der Sinne«.

Durch die héhere Umweltkompetenz aller Beteiligten in Schulen der
Zukunftsetzen sich alle eher fiirden bewussten Umgang mit gefahr-
lichen Gegenstanden ein. AuBerdem sollten bereits im Vorfeld
Gefahrenquellen vermieden werden. Fachrdume fiir Chemie,
Kiichen, Reinigungsmittel, Sporthallen, gerundete Mobel nach kind-
gemaBen MaBstaben, Treppen, Durchgénge, Anfahrtswege fiir Kran-
kentransporte, Spielgerdt - alles verdient genauere Betrachtung
unter dem Gesichtspunkt der Arbeitssicherheit und Gesundheit.

In mehreren Beispielen haben wir uns mit Neubauten beschaftigt,
z.B. einer Evangelischen Gesamtschule in Gelsenkirchen. Diese
Schule ist wie eine kleine Stadt konzipiert und besteht aus vielen
Hausern des Lebens und Lernens. Unter der Leitung von Peter Hiib-
ner und dessen Team durften die Kinder selbst ihr Schulhaus ent-
werfen. Die ersten fiinf der von den Schiilern und Schiilerinnen ent-
worfenen Schulhauser sind von den Architekten schon in Bauplane
gefasst und umgesetzt worden. In einem Jahr wird der letzte Bau
einer Hauseinheit: folgen. Sechs Einfamilienhduser« ergeben dann
jeweils einen Hauskomplex, in dem die einzelnen Klassen leben und
lernen werden. Die Kinder bleiben, bis sie in die Sekundarstufe Il
wechseln, in»ihrem Haus«. Jede Einheit verfiigt iiber einen Klassen-
wohnraum, eine Galerie, sanitdre Anlagen, einen Pausenraum, einen
selbst zu versorgenden Garten und einen eigenen Eingang. Die Fach-
, Sonder- und Mehrzweckraume befinden sich in von acht verschie-
denen Architekten entworfenen Hausern an der »StadtstralBe«. Mit
eingeschlossen ist ein »Stadthaus:, das die Verbindung zwischen
Schule und Stadtteil darstellt. Hier werden Stadtteilpsychologinnen
oder Sozialarbeiter arbeiten.

Was konnte bei zuriickgehenden Schiilerzahlen

mit dlteren Schulen gemacht werden?

Sie konnten zu Ganztagsschulen, Gemeindezentren, Aufenthalts-
moglichkeiten fiir Kinder und Jugendliche auch am Nachmittag und
Abend u.ad. umgestaltet werden.

Erste Beispiele belegen, dass die "Wohlfiihlschule« nicht teuer sein
muss. Die vom o.g. Architekturbiiro gebauten Schulen liegen in den
Kosten unter den durchschnittlichen Werten 6ffentlicher Schul-
bauten. Zwei Beispiele in unserem Buch (Rotraut Walden,/Simone
Borrelbach: Schulen der Zukunft. Gestaltungsvorschldge der Archi-
tekturpsychologie. Verlag Asanger Heidelberg 2002, mit Farbfotos,
19 Euro) beschéftigen sich mit dem Umbau von alten Schulen. Beim
Umbau des Martin-Luther-Gymnasiums und einer Grundschule in
Wittenberg haben Schiilerinnen und Schiiler und Friedensreich Hun-
dertwasser die Vorschldge gemacht. Diese Schule gilt als Muster-
beispiel fiireine gelungene Schulsanierung.

Dr. Rotraut Walden, Universitdt in Koblenz, Institut fiir Psychologie,
Universitdtsstr. 1, 56070 Koblenz, Tel.: (02 61) 2 87-19 30, Fax: (02 61) 2 87-19f21,

E-mail: walden@uni-koblenz.de
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Antje Richter

Forderung von Gesundheitspotentialen bei sozial
benachteiligten Kindern im Elementarbereich

Kinder aus armen Familien weisen mehr
medizinisch relevante Diagnosen auf als Kin-
der aus Familien gesicherter sozialer Lage.
Defizite sind u. a. in den Bereichen Motorik,
Zahngesundheit, Bewegungs- apparat und
Sprachentwicklung aufzufinden. Mehr
gesundheitliche Belastungen, weniger
Bewaltigungsressourcen und eine ungiinsti-
gere Inanspruchnahme der gesundheitlichen
Versorgung sind Folgen dieser Entwicklung.
Schonim Vorschulbereich werden zuneh-
mende motorische Defizite, Unruhe und
abnehmende Konzentrationsfahigkeit fest-
gestellt, denen im ungiinstigen Fall spatere
Verhaltensauffalligkeiten und Schulpro-
bleme folgen.

Einrichtungen zur auBerhauslichen Kinder-
betreuung kénnen auf diese Defizite aus-
gleichend und kompensierend wirken.

Individuelle Férderung kann dort einsetzen,
wo sie aufgrund innerfamilidrer oder sozial-
struktureller M@ngel dringend bendtigt wird.
Da Gesundheitsférderungspotentiale sich
bereits im frihen Kindesalter aktivieren
lassen, bietet der gute Zugang, der im Ele-
mentarbereich zu Kindern und Eltern aller
sozialen Lagen gegeben ist, die Chance, den
Kontakt zu sozial benachteiligten Kindern
und Eltern auszubauen. Uber den Setting-
Ansatz kdnnen sie in die Praventionsarbeit
integriert, in ihrer persénlichen Handlungs-
fahigkeit gestarkt und zu gesundheits-
gerechtem Verhalten motiviert werden.

Projektziele und Zielgruppen

Da fiir den Kindertagesstattenbereich bisher
keine Erfahrungen mit dem Setting-Ansatz
vorliegen, eréffnet das Projekt ein neues
Handlungsfeld mit Modellcharakter. Ziel des
Projektes ist, unter aktiver Beteiligung der
Betroffenen die jeweiligen Gesundheits-
potentiale im Lebens- und Arbeitsbereich zu
ermitteln und im Setting einen Prozess
geplanter organisatorischer Verdnderungen
anzuregen und zu unterstiitzen, der iiber die
Schaffung gesundheitsgerechter Verhélt-
nisse die gesundheitliche Situation der
Betroffenen nachhaltig verbessert.

Zu den weiteren Projektzielen gehdren u.a.
die Entwicklung eines iibertragharen Hand-
lungskonzeptes zur Umsetzung der Ergebnisse
und der Wissenstransfer durch Einbindung
der Ergebnisse in Weiterbildungscurricula fiir
Erzieherinnen und Erzieher. Zu den Zielgrup-
pen des Projekts gehoren alle Akteure im
Lebens-und Arbeitsbereich »Kindertages-
stattes, insbesondere Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter von Kindertageseinrichtungen,
Kinderim Elementarbereich und Eltern.
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Umsetzung in drei Jahren

Das Gesamtprojekt ist auf drei Jahre anlegt.

Es untergliedert sich in drei Projektphasen

mit unterschiedlichen Schwerpunkten und

beinhaltet u.a.:

m Entwicklung eines Handlungskonzeptes
zur Gesundheitsférderung von sozial
benachteiligten Kindern unter Beteili-
gung von Expertinnen und Experten aus
der Praxis,

m Einbeziehung eines Projektbeirats/einer
Steuerungsgruppe,

m Kooperation mit verschiedenen Akteuren
und Institutionen vor Ort,

m Entwicklung von Handlungshilfen fiir den
Kitabereich,

m Erprobung an verschiedenen Modell-

standorten in fiinf verschiedenen Bundes-

l[andern.

Als Ergebnis sollen Grundstruktur und
wichtigste Pramissen eines Praxisansatzes
'Gesundheitsfordernde KiTascentstehen.
Das Projekt wird in Kooperation mit dem
Bundesverband der Betriebskrankenkassen
und dem Institut fiir Sozialarbeit und Sozial-
padagogik Frankfurt (1SS) durchgefiihrt.

Anschrift: siehe Impressum

Versicherungsschutz fiir
Ehrenamtliche

Fiir die rund 2 Millionen Biirgerinnen und
Biirger, die sichim Land Niedersachsen
ehrenamtlich engagieren, hat die Nieder-
sachsische Landesregierung die Liicken im
Versicherungsschutz fiir ehrenamtlich
Aktive geschlossen.

Erleiden ehrenamtlich Engagierte einen

Personenschaden oder werden sie haftpflich-

tig gemacht, stellt sich die Frage nach dem
Versicherungsschutz. Niedersachsen hat fiir
sie mit der Versicherungsgruppe Hannover
(VGH) Rahmenvertrage flir einen subsididren
Unfall- und Haftpflichtversicherungsschutz
abgeschlossen. Das bedeutet, dass Biirgerin-
nen und Blirger aus Niedersachsen ohne

privaten oder gesetzlichen Unfallschutz wah-

rend der Ausiibung ihres Ehrenamtes jetzt
unfallversichert sind. Ehrenamtliche, die in
Vereinen oder Initiativen eine herausgeho-

bene Tatigkeit wie etwa Vorstandsarbeit aus-

liben, genieen zudem einen fiir sie kosten-
losen Haftpflichtschutz. Die Pramien fiir die

Rahmenvertrége zahlt das Land. Die Beseiti-

gung der Liicken im Versicherungsschutz ist
ein wichtiger Beitrag fir die Férderung von

sozialem Engagements, sagte Ministerprasi-
dent Wulff bei der gemeinsamen Vorstellung
der Initiative mit dem Vorstandsvorsitzen-
den der VGH Versicherungen, Robert Pohl-
hausen.

Dersubsididre Versicherungsschutz stellt
eine Auffanglosung fiir diejenigen dar, die
keinen anderen Versicherungsschutz besit-
zen. Der Rahmenvertrag ersetzt aber nicht
die Vereinshaftpflichtversicherung. Diese
missen Vereine, Selbsthilfegruppen oder
andere Initiativen mit Vereinsstrukturen ab-
schlieBen, um den Verein selbst sowie seine
Mitglieder abzusichern. Der Schutz aus dem
Rahmenvertrag trete gegeniiber dem Schutz
aus Versicherungen der Trdgerorganisatio-
nen und Vereine nur nachrangig ein. (mgw)

Weitere Informationen iber den zusdtzlichen
Versicherungsschutz erteilen die VGH-Versicherungen,
Schiffgraben 4, 30159 Hannover. Ab sofort ist dort eine
Hotline unter der Telefonnummer 05 11-36225 66 frei-
geschaltet.

Kontakt: Staatskanzlei, Nina Hacker (05 11) 1 20-6951,
VGH-Versicherungen, Karl-Heinz Vach (05 11) 3 62-21 23.
Im Internet konnen unter www.freiwilligenserver.de (ein-
gerichtet vom Niedersdchsischen Sozialministerium)
ebenfalls Infos zum Versicherungsschutz fiir ehrenamt-

lich aktive Biirgerinnen und Biirger abgerufen werden.

Petra Kolip, Angelika Maasberg
»essen - bewegen -
wohl fiihlen:

Unterdem o.g. Titel flihren die Kaufmén-
nische Krankenkasse, die Landesvereinigung
fiir Gesundheit Niedersachsen e.V., der
Landesverband der Volkshochschulen Nie-
dersachsens und die Landesstelle Jugend-
schutz Niedersachsen ein Pilotprojekt zur
Prévention von gestdrtem Essverhalten

in der Grundschule durch. Ziel des Projektes
ist es, eine positive Verdnderung des Ess-
und Bewegungsverhaltens von Grundschul-
kindern zu erreichen und das Thema
'Gesundheitcnachhaltig in den Schulalltag
zu integrieren.

Hintergrund des Modellprojekts ist die Tat-
sache, dass etwa 10-15% der Grundschiile-
rinnen und -schiiler als libergewichtig,
weitere 5% sogar als adipds gelten. Diese
u.d. Zahlen zur kérperlichen Entwicklung im
Kindesalter sind erst in den vergangenen
Jahrenins Zentrum der Aufmerksamkeit
geriickt. Ubergewicht und Adipositas wirken
sich nicht nur auf die Gesundheit im Kindes-



alteraus, sondern haben auch Einfluss auf
die Gesundheit im Erwachsenenalter. Die
Ursachen fiir Ubergewicht sind sehr viel-
faltig. Daher miissen Préventionsangebote
sowohl das Erndhrungs- und das Bewe-
gungsverhalten in den Blick nehmen als
auch zielgruppenspezifische Angebote und
Strukturen entwickeln, die den Lebens-
bedingungen von Madchen und Jungen,
ihren Gewohnheiten und Einstellungen
sowie ihren Vorstellungen von Gesundheit
und Wohlbefinden Rechnung tragen.

Als besonders sensible Phase fiir die Ent-
wicklung von Ubergewicht gelten neben der
Pubertét das 5.-7. Lebensjahr. Aus diesem
Grund kommt dem Setting Grundschule
eine wichtige Rolle fiir die Entwicklung
gesundheitsbezogener Interventionen zu.
Schule kann dazu beitragen, dass Kinder
und ihre Eltern ein weitreichendes Gesund-
heitsempfinden entwickeln, das sich auf den
Freizeitbereich und in die Familie Ubertragt.
Damit dies gelingt, benétigen Grundschul-
kinder frithzeitig personlichkeitsstarkende
Angebote, die ihre Handlungskompetenz
bzgl. ihrer Alltagsbewaltigung in den
Bereichen Erndhrung, Bewegung und Wohl-
befinden erweitern.

Das Modellprojekt essen - bewegen -

wohl fithlenckonzentriert sich auf Nieder-
sachsen und umfasst zehn Grundschulen
aus unterschiedlichen Regionen. Es ist auf
drei Jahre angelegt und hat im November
2003 begonnen. Die Umsetzung erfolgt
durch die Unterstiitzung von speziell fiir die

Projektaufgaben qualifizierten Gesundheits-

beraterinnen und -berater. In enger Zusam-
menarbeit mit den Schulen sollen sie einen
Prozess gezielter organisatorischer Verdnde-
rungen anregen und unterstiitzen, der maf3-
geschneiderte Angebote und Strukturen fir
die Kinder, Eltern und die ganze Schule
entwickelt und die gesundheitliche Situa-
tion der Beteiligten nachhaltig verbessert.

Die wissenschaftliche Begleitung wird vom
Zentrum fir Public Health der Uni Bremen
durchgefiihrt. Im Mittelpunkt steht dabei
die Prozessevaluation, also die Frage, inwie-
weit es gelingt, gemeinsam mit den Schulen
passende Préventionsangebote zu entwi-
ckeln. Ziel ist es, die positiven Erfahrungen
systematisch zu erfassen, um sie auf andere
Projekte tibertragbar zu machen.

Prof. Dr. Petra Kolip, Universitit Bremen,/FB 11,
Grazer Str. 2a, 28334 Bremen, (04 21) 2 18-97 26 oder
(0421) 5959640, kolip@bips.uni-bremen.de

Angelika Maasberg, Anschrift: siehe Impressum

Riidiger Bockhorst

Anschub.de - Allianz fiir nachhaltige
Schulgesundheit und Bildung in Deutschland

Trotz sich standig verbessernder medizini-
scher und gesundheitswissenschaftlicher
Erkenntnisse und Mdglichkeiten der Préven-
tion, Gesundheitsforderung und Kuration
leiden viele Kinder und Jugendliche an
gesundheitlichen Problemen. Dies gilt im
Setting Schule auch fiir die Schiilerinnen
und Schiiler sowie Lehrkrafte und das nicht-
padagogische Personal.

Vor diesem Hintergrund hat sich die Bertels-
mann-Stiftung im Jahr 2002 entschieden,
Anschub.de zu initiieren und die Situation
an Schulen in Expertenforen zu analysieren.

Wie stellt sich die Situation in den
Schulen dar?

Fiir alle, die in und fiir Schulen arbeiten
oder sich mit dem»System Schulecauseinan-
dersetzen, ist klar, dass Reformen dringend
erforderlich sind. Nach der Veroffentlichung
der PISA-Ergebnisse ist der Druck auf die
Schulen weiter gewachsen.

Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer der
Expertenforen wiesen auf die Gefahr hin,
dass es durch den Druck auf die Schulen zu
einer verkiirzten Betrachtung und Bewer-
tung von Leistungen und Lernergebnissen
kommen kann. Eine mégliche Folge ware in
diesem Fall, dass die gesundheitliche Situa-
tion in den Schulen aus dem Blick gerat.
Langfristig wére dann zu erwarten, dass sich
die angestrebten Verdnderungsprozesse
nicht einstellen, da sie sich als krank-
machende Belastung fiir die Beteiligten
auswirken.

Beim Engagement fiir die Gesundheit aller
am Schulleben Beteiligten wurde in der
zuriickliegenden Zeit die Diskussion haufig
ohne eine ausreichende Beriicksichtigung
des»Bildungs- und Erziehungsauftrages: der
Schulen gefiihrt. Aber eine Kopplung der
(Weiter-)Entwicklung von Angeboten aus
dem»Gesundheitsbereich« fiir Schulen mit
deren Bildungs- und Erziehungsauftrag ist
zwingend erforderlich und sinnvoll.

In einer groen Zahl von Konzepten zur
Schulentwicklung und Gesundheitsférde-
rung in Schulen bleibt offen, wie Schul-
leitungen und Lehrkrafte die Arbeit im
Rahmen der Schul-und/oder Qualitats-
entwicklung bewaltigen sollen. Unter-
stlitzung zu geben, um die Aufgaben zu
bewdltigen und die Qualitét des Bildungs-
und Erziehungsauftrages zu verbessern,
ohne die Beteiligten zu iberfordern bzw. in
diesem Prozess krankmachend zu wirken, ist
das zentrale Anliegen von Anschub.de.

Die Idee einer nationalen Allianz

Im Anschluss an die Expertenforen wurden
die Grundziige des gemeinsamen Arbeits-
verstandnisses in Form eines Positions-
papiers festgehalten (vgl. Webseite
Anschub.de). AuBerdem wurde eine Strate-
gie zur Umsetzung entwickelt. Zentraler
Punkt dieser konzeptionellen Arbeit war die
Sicherung der Ressourcen fiir die Erpro-
bungsphase (2004 - 2007) in den Schulen.
Die Bildung der nationalen Allianz ist zur
Zeit eines der Hauptarbeitsfelder.

Aktuelles

Strategie: Wer Leistung fordert, muss
Gesundheit fordern!

Bisher wurden die Schulen angehalten,
Angebote der Gesundheitsforderung
zuséatzlich zu ihrem Alltagsgeschaft umzu-
setzen. Damit haben sich»Schulen in den
Dienst der Gesundheit gestellt. Anschub.de
hat den Anspruch, Unterstiitzung bzw.
Hilfen flir Schulen zur Erfiillung ihres Bil-
dungs-und Erziehungsauftrages durch die
Férderung von Gesundheit zu geben. Das
sstrategische Ergebnisckann als Paradig-
menwechsel bezeichnet werden.

In Anschub.de wird sich im Unterschied
zum o.g. Verstandnis Gesundheit in den
Dienst der Schule stellen«. Anschub.de wird
evidenzbasiert vorgehen. In der inhaltlichen
Gestaltung wird die gesundheitliche Situa-
tionderSchiilerinnen und Schiiler sowie
der Lehrkrafte beriicksichtigt und sich in der
Konzeption und im Fortbildungsangebot
niederschlagen.

Erprobung der Inhalte und Strategie in
Modellregionen

Anschub.de wird Schulen in drei ausgewahl-
ten Modellregionen (Berlin, Bayern und in
einem weiteren Bundesland) ab dem Schul-
jahr2004/2005 in ihrer Arbeit und Ent-
wicklung unterstiitzen. Gesundheit soll auf
diesem Wege zum nachhaltigen Bestandteil
der programmatischen Entwicklung von
rguten gesunden Schulencwerden. In dem
Zeitraum von 2004 - 2007 wird die Wirk-
samkeit der Interventionen tberprift und
verbessert.

Eine nachhaltige Perspektive bietet das Ziel
derguten gesunden Schule, auf das man-
che Projekte ihre Programme bereits aus-
gerichtet haben. Schulen kdnnen in Zukunft
fiirdie Bewaltigung ihrer Aufgaben eine
kompetente Unterstiitzung erwarten.

Riidiger Bockhorst, Bertelsmann Stiftung,
Carl-Bertelsmann-StraBe 256, 33111 Giitersloh,

Tel.. (052 41) 8 18-15 08, Fax: (0 52 41) 81 68-15 08,
E-mail: ruediger.bockhorst@bertelsmann.de
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Tagungsbericht
Kerstin Utermark
)Ressourcen starken«

Das Setting gesundheitsfordernde Kinder-
tagesstatte und die Férderung von Gesund-
heitspotenzialen bei sozial benachteiligten
Kindern standen im Mittelpunkt der Fach-
tagung, zu der die Landesvereinigung fiir
Gesundheit Niedersachsen e.V. (LVG)
gemeinsam mit dem Bundesverband der
Betriebskrankenkassen und dem Institut fiir
Sozialarbeit und Sozialpadagogik Frankfurt
a.M. (ISS) am 8.10.2003 nach Hannover
eingeladen hatte. Die Tagung stellte zudem
die Auftaktveranstaltung des Modellprojek-
tes Férderung von Gesundheitspotenzialen
beisozial benachteiligten Kindern im Ele-
mentarbereichcdar.

Mit dem Blick auf Gesundheitsforderung als
Armutsprdvention verwies Dr. Antje Richter
von der LVG in ihrem Vortrag auf Anknlip-
fungspunkte fiir praventive MalBnahmen im
Erziehungsalltag der Kindertageseinrich-
tungen. Gerade die Kindertagesstatte kann
als friiher Interventionsort praventiv auf die
armutsbetroffenen Kinder einwirken und
gesundheitsférdernde Potenziale starken.
Eine im Rahmen des Modellprojektes durch-
gefiihrte Recherche zur Gesundheitsforde-
rung in Kindertagesstatten fiir sozial
benachteiligte Kinder hat ergeben, dass
sich der ganzheitliche Ansatz, das bedeutet
die Verkniipfung von unterschiedlichen
Handlungsfeldern, als besonders erfolgreich
erwiesen hat. Fiir die Wirkung und Nach-
haltigkeit von Projekten ist auch die Ein-
bindung von Eltern und von externen
Ressourcen (Netzwerken!) von Bedeutung.

Den wichtigen Beitrag der Kindertages-
einrichtungen zur Herstellung gesundheit-
licher Chancengleichheit betonte auch
Thomas Altgeld von der LVC. Er verwies
darauf, dass die Kindertagesstatte, gemaf
der bundesweit geltenden Gesundheitsziel-
definition, als eines von 3 Settings zur
Umsetzung von Gesundheitszielen fiir Kin-
derund Jugendliche festgelegt wurde. Als
Bedingung fiir das Funktionieren der
Settingarbeit stellte er unter anderem die
Berticksichtigung der Erzieherlnnengesund-
heitdar.

Gerda Holzvom ISS wies darauf hin, dass
Armut als der gréBte Risikofaktor fiir die
Entwicklung und die Zukunftsperspektiven
der Kinder anzusehen ist. Sie stellte in ihrem
Beitrag Forschungsergebnisse zu den
gesundheitlichen Risiko- und Schutzfakto-
ren von Kindern dar und pladierte in diesem
Zusammenhang fiir einen Paradigmenwech-
sel »weg von der Defizit- zur Ressourcen-
orientierunge.
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Am Nachmittag lenkte Dr. Karin Jampert
vom Deutschen Jugendinstitut Miinchen
den Blick auf den Spracherwerb im Kinder-
garten und den Umgang mit mehrsprachig
aufwachsenden Kindern. Sie verdeutlichte,
welche elementare Bedeutung die Mutter-
sprachkompetenz fiir den Erwerb der
Zweitsprache hat. Sprache wird vom Kind
aktiv konstruiert, wobei parallel ein Bedeu-
tungskonzept aufgebaut wird. Fehlt dieser
Bedeutungshintergrund in der Mutter
sprache, erweist sich der Erwerb der Zweit-
sprache als sehr viel schwieriger. Fiir den
Umgang mit mehrsprachig aufwachsenden
Kindern wird daher gefordert, die Mutter-
sprache in den Bildungsprozess einzubinden.

Wie Gesundheitsforderung im Setting Kin-
dertagesstatte aussehen kann und welche
Bedarfe aus Sicht der Kindertageseinrich-
tungen vorliegen, wurde in einer abschlie-
Benden Podiumsdiskussion anhand von
Beispielen aus der Praxis vorgestellt und
gemeinsam mit den Teilnehmenden disku-
tiert.

Tagungsbericht ;
Hildegard Miller SO jung,

und schon ein Kind?«

Wenn Kinder Kinder kriegen. Minder-

jahrige Matter in Deutschland

Mehr als10.000 junge Médchen werden
jahrlich ungewollt schwanger und knapp
5.000 junge Frauen unter 18 Jahren haben
im Jahr 2001 in der Bundesrepublik Deutsch-
land ein Kind bekommen.

Zwar ist die Zahl der Schwangerschaften
bei Minderjéhrigen zahlenméRig nicht so
dramatisch angestiegen, wie die Medien
héufig behaupten, aber Berater und Berate-
rinnen der PRO FAMILIA Niedersachsen
berichten, dass schwangere Maddchen sich
wesentlich haufiger professionelle Unter-
stlitzung in den Beratungsstellen holen.
Aus diesem Grund veranstalteten der PRO
FAMILIA Landesverband Niedersachsen und
die Landesvereinigung fiir Gesundheit
Niedersachen am 5. November 2003 in
Hannover die Fachtagung»So jung und
schon ein Kind«. Ziel dieser Fachtagung war,
Fachkrafte aus Einrichtungen derJugend-
hilfe, dem Gesundheitswesen, Beratungs-
stellen und Schulen Raum zu geben, sich
naher mit der Lebenswelt junger Schwange-
rerund junger Mitter und Véater auseinan-
der zusetzen und unterschiedliche Formen
der professionellen Unterstiitzung und

Begleitung kennen zu lernen.

In den Vortragen und Arbeitsgruppen wurde
deutlich, dass die jugendlichen Schwange-
ren und jungen Miitter und Vater im Span-
nungsfeld zwischen Uberforderung und
positiver Bewaltigung, auf unterschiedlichen
Ebenen auf professionelle Unterstiitzung
und Begleitung angewiesen sind.

Beate Martin von der PRO FAMILIA Minster
stellte in einem grundlegenden Vortrag die
Situation minderjahriger Schwangerer und
junger Eltern dar.

Anneke Garst gab anhand von Casa Luna
Bremen anschauliche Einblicke in die alltdg-
liche Lebenswelt junger Mitter.

In den nachmittéglichen Arbeitsgruppen
wurden im Hinblick auf die praventive
ArbeitBabybedenkzeit - ein Elternpraktikum
fir Jugendlichecund»Die Bedeutung von
Sexualitdt und Familiengriindung in musli-
mischen Landern/Familiencvorgestellt.

Das hier auch groBer Bedarf an Fortbildung
und Austausch fiir die padagogischen,
psychologischen und medizinischen Fach-
krafte besteht, zeigte das grol3e Interesse an
unserer Fachtagung. Von 180 Interessierten
konnten nur130 Personen an der Tagung
teilnehmen. Aus diesem Grunde werden der
PRO FAMILIA Landesverband Niedersach-
sen und die Landesvereinigung fiir Gesund-
heit Niedersachsen im Mai 2004 eine
weitere Tagung zu dem Thema»Minder-
jahrige Schwangere und junge Elterncin
Hannover veranstalten.

Hildegard Miiller, Koordinatorin fiir Sexualpddagogik,
PRO FAMILIA LV Nds., Steintorstr. 6, 30159 Hannover,
Tel. 0511,/ 30185780

Von folgenden Veranstaltungen gibt es
Tagungsberichte auf unserer Homepage
unter
www.gesundheit-nds.de/veranstaltungen/
tagungsberichte/index.htm

B 8.9.2003 Chronisch Krank - Chronisch Arm?
W 18.9.2003 Nichtrauchen an Hochschulen

M 10.-12.10.2003 Patientinnen, Patienten und
Arztinnen und Arzte im Recht

® 19.11.2003 Qualitdt und Transparenz im Kran-
kenhaus - Herausforderungen und Chancen

m 12.11.2003 Niedrigschwellige Betreuungs-
angebote - Ein neuer Baustein in der
ambulanten Versorgung

m 8.10.2003 Niedersachsen-Forum Alter
und Zukunft



Wir gratulieren!

13 Meinungen
zu zehn Jahren Impulses

Der Newsletter impu!se erscheint mit dieser Ausgabe Nummer 41 genau seit
10 Jahren. Dies hat das Redaktionsteam zum Anlass genommen, 13 Leserin-
nen und Leser nicht nur aus dem unmittelbaren Umfeld zu bitten, mit uns
einen Riickblick zu wagen und aufzuschreiben, was sie am Newsletter schat-
zen, wie sieihn nutzen und was sie uns mit auf den Weg in die Zukunft geben.
Daraus sind vier Jubildumsseiten geworden, fiir die wir den Autorinnen und
Autoren herzlich danken. Ebenso méchten wir uns bei allen Leserinnen und
Lesern bedanken, denn ohne Sie wéren die impu!se nicht das, was sie sind.

Zehn Jahre impulse fiir die
Gesundheitsforderung

Zehn Jahre am puls der Weiterentwicklung der Gesundheitsférderung in
Deutschland. Vor mir liegt die »erste Nummer des neuen Newsletters zur
Gesundheitsforderung in Niedersachsen«, wie sie seinerzeit von Thomas
Altgeld, dem Geschéftsfithrer des Landesvereins fiir Gesundheitspflege
Niedersachsen e.V,, vorgestellt wurde. Aus dem etwas altbacken klingenden
Landesverein fiir Gesundheitspflege ist inzwischen die auch weit tiber Nie-
dersachsen hinaus bekannte Landesvereinigung fiir Gesundheit Nieder-
sachsen geworden.

Mit einem dicken Ausrufezeichen auf dem Titel der Erstausgabe von 1993
akzentuierten die impu!se die Gesundheitsforderung. In gefélligem Layout,
das zum Lesen animierte, hob sich der Newsletter aus Hannover von den
damals oft noch handgestrickt wirkenden Infoblattern zur Prévention und
Gesundheitserziehung erfrischend ab. Anfangs noch in Schwarzweil kamen
die impulse keineswegs farblos daher. Ihre Farbigkeit erhielten die News-
letter durch die Themen. Stets hatte man den Eindruck, hier ist ein enga-
giertes Team um Thomas Altgeld dabei, nicht nur das ganze Spektrum der
Gesundheitsforderung aufzufachern, sondern auch eine Vorreiterrolle zu
iibernehmen.

Themenschwerpunkte wie Gesundheitsférderung im [&ndlichen Raum
(1994), Gesundheit und Alter(n) (1995), Soziale Lage und Gesundheit (1996),
Ethik und Gesundheit (1997) wurden gesetzt, als viele noch bei Erndhrung,
Bewegung, Rauchen und Alkohol, den vier klassischen verhaltensorientier-
ten Praventionsthemen, verweilten. Und noch etwas zeichnete die impu!se
schon frith aus, namlich das Bemiihen, Theorie und Praxis der Gesundheits-
forderung zusammenzufiihren. Die Entwicklung und Férderung theorie-
geleiteter - mindestens aber theoretisch reflektierter - Praxis war und ist
Programm. Gegeniiber dem gutgemeinten, aber wenig Uberzeugenden
Aktionismus in Pravention und Gesundheitsférderung eine auf Qualitat und
innovativen Ansatzen orientierende Gesundheitsférderung zu etablieren,
kennzeichnet die weitere Entwicklung: Qualitdten in der Gesundheitsfor-
derung (1995) und Gesundheitsférderliche Innovationen in sozialen Sys-
temen - Organisation ist alles?! und Konzepte und Visionen fiir das néchste
Jahrhundert (beide 1998).

Diekritische Reflexion bei der Themenrezeption spiegelte sich zunehmend in
Frage-Ausrufezeichen-Akzentuierungen (?!) wider: Organisation ist alles?!
(1998) oder Wissen ist Macht?! (1999). Fragen zu stellen, statt mit schnellen
Antworten zur Stelle zu sein, stellt ein durchaus probates Mittel dar, um auf
Themen aufmerksam zu machen, die vordergriindig zwar klar scheinen, sich
aber bei naherer Betrachtung als problematisch, vielleicht sogar kontra-
produktiv erweisen: Ist nachhaltige Entwicklung immer gesund?, Ziele im
Gesundheitswesen = Gesundheitsziele? (beide 2000) oder Geféngnisse,
Heime, Bordelle, Container - neue Orte der Gesundheitsforderung? (2001).
Seit Juni 2001 haben die impu!se ihr Outfit gedndert, kommen noch etwas
professioneller im Layout daher, ein dezentes Behdrdengriin (laut SZ-Maga-
zin die Lieblingsfarbe der Deutschen) verleiht ihnen jetzt auch optisch Farbe
(dabeidem Public Health Forum im Aussehen - ehemals pink, jetzt auch griin
- sehr dhnlich). Auf 24 Seiten gibt es viel zu lesen, manchmal - denke ich -

2 Guarkl 1995/ ki

Landesvereinigur

Schwerpunky
nKindergesundheir-

zuviel Text! Dabei sind die einzelnen Beitrdge keineswegs zu lang. Erfreulich
ist, dem Redaktionsteam gelingt esimmer wieder, vielfaltige Perspektiven zu
einem Thema zu versammeln. Ein Ausdruck aktiven und erfolgreichen Net-
workings, das sich von der Landesvereinigung fiir Gesundheit Niedersachsen
auch im jahrlichen Veranstaltungsangebot dokumentiert.

Warum sollte man die impul!se lesen? Weil sie informativ, richtungsweisend,
vorwartstreibend und stimulierend sind fiir alle, die in der Gesundheits-
forderung engagierte Arbeit machen und mit innovativen Ansatzen dem
Projekt Gesundheitsférderung in der praventiven Praxis vielfaltig Gestalt ver-
leihen. impu!se geben, Forum des Austausches und kritischer Uberpriifung
eigener Praxis sein fiir mindestens weitere zehn Jahre, das wiinsche ich mir
und gratuliere Thomas Altgeld und Team - wie es im Editorial hei3t - zu zehn
Jahren Newsletterzur Gesundheitsforderung und einem gelungenen Projekt.

Klaus D. Pliimer, Akademie fiir 6ffentliches Gesundheitswesen, Diisseldorf

Zehn Jahre Newsletter impulse
der LV Gesundheit Niedersachsen e.V.

Mehr Primarpravention! Gesundheitsférderung als Handlungsprinzip auf
allen Stufen der Gesundheitssicherung! Verminderung sozial bedingter
Ungleichheit von Gesundheitschancen! Wer wollte dem widersprechen?
Offentlich wohl niemand. Aber gesellschaftlich tief verankerte Strukturen
und Anreize machen diese notwendige Entwicklung zu einem steinigen Weg
bergauf.

Verlassliche Partner auf dieser Wanderung waren und sind v.a. solche Insti-
tutionen, die sich ausschlieBlich diesen Zielen widmen, und nicht auBerdem
(und deshalb meistens vorrangig) zum Beispiel noch fiir die Finanzierung der
Krankenversorgung oder Marktpositionen im GKV-Wettbewerb oder Absatz-
zahlen auf dem Pharmamarkt zustandig sind.

Aus frither eher etwas hausbackenen Landesvereinigungen fiir Gesundheit
sind auf diesem Wege einige konzeptionell starke, gut gefiihrte, hoch aktive
und rundum anerkannte Trager, Organisatoren und Blindnispartner fiir The-
orie und Praxis von Public Health geworden.

Die Landesvereinigung Gesundheit Niedersachsen e.V. gehort ganz sicher
dazu. lhr Newsletter impulse gibt jetzt schon seit 10 Jahren kontinuierlich
seriose, dabei angenehm unakademische Auskunft tber den Stand der
Dinge sowie Richtung und Tempo der Bewegung.

Dafiirmochte ich danken und wiinsche Kraft, Gliick und Spal8 bei der gemein-
samen Fortsetzung unserer unendlichen Geschichte.

Prof. Dr. Rolf Rosenbrock, Wissenschaftszentrum Berlin, Mitglied im

Sachverstindigenrat fiir die Konzertierte Aktion im Gesundheitswesen
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Impulse«! Ein treffender Titel fiir ein
wichtiges Anliegen!

Nur iiber langfristige Strategien, die immer wieder mit neuen Anregungen,
mit innovativen Ansatzen und der kritischen Thematisierung aktueller Ent-
wicklungen einhergehen, kdnnen wirksame Schritte zur Starkung von
Gesundheitsforderung und Pravention gegangen werden.

Dazu sind kontinuierliche Impulse notwendig.

Seit10 Jahren erfiilltImpu!secin Niedersachsen im wahrsten Sinne des Wor-
tes diese Aufgabe und ist damit gleichzeitig Zeugnis der gewachsenen Kom-
petenz der LVG Niedersachsen. Die LVG Niedersachsen gehort heute zu den
aktivsten und fortschrittlichsten Landesvereinigungen in Deutschland. Wir
sind als Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung dankbar fiir die gute
und produktive Zusammenarbeit. Diese Kooperation hat gerade beim Thema
Verbesserung der Gesund heitschancen sozial Benachteiligtercim November
2003 zu einer Kooperationsvereinbarung gefihrt, in die wir groBe Erwartun-
gen setzen.

Die enge Vernetzung zwischen Bund und Landern ist eine notwendige Vor-
aussetzung, damit Gesundheitsforderung und Prévention vor Ort erfolgreich
in die Praxis umgesetzt werden kdnnen.

Impulsec gibt seit 10 Jahren den Gesundheitsférderungsaktivitaten eine
Stimme, ist das Sprachrohr von Initiativen, kommentiert kritisch die praven-
tionspolitischen Entwicklungen und stellt eine Plattform fiir den Austausch
zwischen Wissenschaft und Praxis dar.

Ich mochte der LVG Niedersachsen fiir dieses engagierte Projekt danken,
und ihr Kraft, Gliick und Mut fiir die Fortsetzung und Weiterentwicklung
wiinschen.

Dr. Elisabeth Pott, Direktorin der Bundeszentrale fiir Gesundheitliche Aufkldrung,
Kdln

Impulse sind unverzichtbar

Die Impulsecsind ein ausgezeichnetes und unverzichtbares Mittel fiir mich,
mich dariiber zu informieren, was an der Basis der Gesundheitsforderung
geschieht, sie geben mir wertvolle Hinweise auf Fortschritte (gelegentlich
auch Riickschritte) in diesem entscheidenden Zukunftsfeld von Gesundheit
und Krankheit im Spannungsfeld von Individuen, Gesellschaft, Kommunen,
Land, Arbeitswelt, Schule, Selbsthilfe und Kostentragern.

Prof. Dr. F. W. Schwartz, Medizinische Hochschule Hannover, Leiter der Abt. Epide-
miologie, Sozialmedizin und Gesundheitssystemforschung, Hannover

Dem impu!se-Newsletter zum
10-jahrigen!

impu!sec schon zehn Jahre alt? Kaum zu glauben. Ich kann mir gar nicht
mehr vorstellen, dass es sie einmal noch nicht gegeben hat. Und das ist doch
ein sehr gutes Zeichen. Ganz herzlichen Gliickwunsch zum 10-Jahrigen und
Dank und Anerkennung fiir diese gut gemachte Nachrichten-Dienst-Leis-
tung! Immer am Puls der Gesundheitsférderung und der aktuellen Ent-
wicklungen, gute Themenschwerpunkte und straffe Information von kompe-
tenten und prominenten Autorinnen und Autoren aus den jeweiligen
Bereichen. (Auch Gliickwunsch dazu, dass es Euch immer wieder gelingt, sie
zu gewinnen.) Auch die guten Hinweise zu Veranstaltungen, Literaturtipps,
Tagungsberichte und einschldgige Internet-Adressen schatze ich sehr.
Dabei sind alle Handlungs- und Informationsebenen berticksichtigt: von der
internationalen iiber die nationale zur regionalen und lokalen Ebene in
Niedersachsen. Auch deshalb freue ich mich immer, wenn der neueste
impul!se-Neuigkeiten-Briefczu mir geflattert kommt und mich an meine Zeit
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in Niedersachsen erinnert. In»impu!secist einfach alles drin, was jemand wie
ich braucht, um auf dem Laufenden zu sein lber die neuesten Entwick-
lungen. Insgesamt also nur Komplimente. Und an dieser Stelle auch eine
kleine Lobrede aufdie Herausgeberin, die Landesvereinigung fiir Gesundheit
Niedersachsen e.V. Die impulse sind ihr Spiegel und ihre angemessene Visi-
tenkarte. Sie sind wie die Landesvereinigung, deren Aktivitdten ich mit
Freude begleite, so frisch, vielfaltig, kompetent, originell und aktuell. Firs
zweite Jahrzehnt wiinsche ich deshalb der Landesvereinigung als Herausge-
berin, dem Redaktionsteam und Redaktionsleiter, dass es mit genauso viel
Schwung und Erfolg weitergehen moge.

Mit einem ganz herzlichen GruR aus dem Stidwesten !

Prof. Lotte Kaba-Schénstein, Fachhochschule Esslingen - Hochschule fiir Sozialwesen,
Fachbereich Gesundheit und Pflege

Liebe impul!se,

ich weil gar nicht, wir Ihr eigentlich den Weg auf meinen Schreibtisch gefun-
den habt, aber ich bin froh, eben solche gelegentlich aus dem nérdlichen
Nachbarland zu empfangen. Daher mochte ich als ein Leser aus Hessen mit
grenziiberschreitendem Interesse an bundesrepublikanischen Entwicklun-
gen im Gesundheitsbereich zum 10. Geburtstag gratulieren.

Dank fir Euer regelmaBiges Erscheinen und die dabei gebotenen Ein- und
Durchblicke. Die Grundschule habt Ihr nun geschafft, Lesen, Schreiben und
Rechnen nachweislich gelernt, wie man an den Artikeln leicht sehen kann.
Eure mitunter sehr prominenten Autorinnen und Autoren referieren kurz und
knapp den Stand der Diskussion, auf Fachliteratur und wichtige Veranstal-
tungen wird hingewiesen. Man fiihlt sich gut informiert. Nun werdet lhr
sicher altersgemaR (und bei Euren intellektuellen Kapazitaten) auf das Gym-
nasium versetzt. Hoffentlich bleibt Euer Stil trotzdem so verstandlich wie
bisher. Gesundheit muss lesbar sein. Ein besonderes Lob auch fiir Euer unpré-
tentioses, Hochglanzfreies Erscheinungsbild, und fiir all die Werbung, mit
der Ihr Eure Leserschaft verschont. Natirlich trifft Euch jedesmal mein
priifender Blick als Selbsthilfe-Fachmann, ob dieser wichtige Sektor der
Gesundheitsforderung durch betroffene Menschen selber auch hinlénglich
beriicksichtigt wird. Bis jetzt keine Klagen. Aber lasst da bloB nicht nach,
sonst bestell ich Euch ab! Denn ohne Selbsthilfegruppen wird es in Fragen
der Gesundheitzukiinftig weniger gehen denn je. Alles Gute fiir die ndchsten
10 Jahre - und verliert Euer Ausrufezeichen nicht!

Dipl.-Psych. Jiirgen Matzat, Leiter der Kontaktstelle fiir Selbsthilfegruppen Gielen

Mein erstes Impu!se-Heft las ich im Januar 1994, als ich nach g Jahren USA
gerade wieder in Deutschland gelandet war. Es erreichte mich in Liineburg,
mitten in den Vorbereitungen zu meinem ersten Lehrgang fiir Gesundheits-
forderung fiir Schliisselpersonen aus den neuen Bundeslandern und Mittel-
und Osteuropa.



Impulse ist ein professioneller
Leseschmaus!

Schon zum zweiten Lehrgang kopierten wir fiir die Teilnehmenden Artikel aus
den Heften, da diese - und dies ist bis heute so geblieben - aufweisen, was
die Dozentin so braucht:

m Viele Artikel beschreiben Innovationen oder vermitteln neue Blicke auf
ein vermeintlich bekanntes Thema: und davon so viel und gleichzeitig so
destilliert, wie es fiir eine vertiefende Einfithrung gerade richtig ist. Dies
ist der Grund, weshalb Impulse fiir mich auch in Zeiten gewaltiger Infor-
mationsfluten wie ein Fels in der Brandung eine mit Freude erwartete
Lekttire ist!

m Mein zweiter Blick gilt bis heute - nach dem ersten fiir die eigene Neu-
gierde - der Verwertbarkeit fiir die Lehre. In Zeiten knappster Hoch-
schulmittel sind lange, illegal vervielfaltigte Buchkapitel nicht mehr drin;
ein gut zu kopierender Impulse-Beitrag hingegen ist ein Genuss - fiirs
Finanzbudget der Hochschule und fiirs Zeitbudget der Studies!

Impulse ist auch in anderer Hinsicht ideal fiir die angewandte Wissen-
schaftstatigkeit: Das Format ist klasse, es passt auch in eine vollbesetzte S-
Bahn auf dem Weg von der Haus- zur Uni-Tiir! Impulse ist tibersichtlich und
spannend, es hat ein ansprechendes Design und eine groRartige Mischung
aus Breite ('weiter Gesundheitsbegriff) und Tiefe.

Fir mich ist Impu!se ein professioneller Leseschmaus!
Waunsch fiir die Zukunft:

Ich bewundere es, mit wie wenigen Persénlichkeiten die Landesvereinigung
so Vieles mit so hoher Qualitat auf die Beine stellt. Ich wiinsche uns Nutze-
rinnen und Nutzern, dass dies so bleiben wird; ich hoffe gleichzeitig und wiin-
sche Euch, dass dieser hohe Einsatz auch auf Dauer Euren Kraften und
Ressourcen entspricht. Jedenfalls danke ich Euch daftirund méchte betonen,
welch' groRe Bereicherung Impu!se meiner Meinung nach fiir die Identitats-
bildung der deutschen Gesundheitsférderung in der letzten Dekade ausge-
macht hat!

Prof. Dr. Annette C. Seibt, PhD (USA), Professorin fiir Public Health, Gesund-
heitsférderung und Privention an der Hochschule fiir Angewandte Wissenschaften
(HAW), Vorstand und Mitarbeiterin im Institut fiir Gesundheitswissenschaften
(InGe), Hamburg

Herzlichen Gliickwunsch zu 10 Jahren
impulse«!

Als mir 1993 die erste Ausgabe der»impulse« auf den Schreibtisch flatterte,
dachte ich »Respekt«: Zwolf informative Seiten mit einem thematischen
Schwerpunkt, aktuellen Infos und Hinweisen fiir die Mediothek. Das konnte
doch ein bundesweites Modell fiir ein Periodikum der Landesvereinigungen
sein, dachte ich weiter. Leider ist aus dieser Idee nichts geworden, ganz im
Gegensatz zu den impulse. Sie haben sich weiterentwickelt, sind gewach-
sen zunachst auf einen Umfang von 20 und dann auf 24 Seiten. Von Anfang
an wurde durch die Zusammenarbeit mit Gestaltungsprofis die Messlatte fiir
die grafische Gestaltung hoch gelegt. So sind die »impulse«inzwischen auch
ein Dokument des optischen Zeitgeistes der letzten 10 Jahre. Allerdings steht
noch immer der Inhalt vor der Form.

Weil es den Machern der»impulsec gelungen ist, Interesse daran zu wecken,
auch fir ihre Publikation zu schreiben, stieg die Zahl der redaktionellen Bei-
trage kontinuierlich von 10 auf mehrals 20. Und da komme ich nun zum ein-
zigen Wermutstropfen: im gleichen MaBe wie sich mein Augenlicht ver-
schlechterte, verkleinerte sich die SchriftgroBe der »impulse, weil der

Zunahme des redaktionellen Umfangs nicht durch eine entsprechende Aus-
dehnung des Seitenumfangs Rechnung getragen werden konnte. Dass dann
beim»Relaunch«ab Heft 31auch noch die Druckfarbe der Schrift von schwarz
in grau abgeschwacht wurde begeisterte mich nicht gerade. Inzwischen bin
ich mit einer Gleitsichtbrille ausgestattet und wenn's noch schlimmer kom-
men sollte, gibt's ja auch noch Lupen. Auch mit einer solchen wiirde ich die
rimpulse«namlich noch lesen, weil sie inzwischen zur Standardlektiire in der
Gesundheitsforderung gehdren. Ich bin gespannt auf die ndchsten 10 Jahre
und wiinsche dem Team um Thomas Altgeld dabei viel SpaB und Erfolg ...und
bedanke mich fiir die nicht selbstverstandliche Serviceleistung mit bundes-
weiter Wirkung.

Franz Gigout, Geschdftsfiihrer der LandesArbeitsgemeinschaft fiir Gesundheits-

forderung Saarland e.V., Saarbriicken

Gute Wiinsche fiir die Zukunft

Mit der Einflihrung des Arbeitsschutzgesetzes im Jahr19g6 wurde der klassi-
sche Arbeitsschutz auf die Pravention von arbeitsbedingten Gesundheitsge-
fahren und auf die menschengerechte Gestaltung der Arbeit erweitert. Die
addquate Umsetzung dieser Verpflichtung verlangt nach geeigneten Kon-
zepten wie sie beispielsweise in Modellen des Betrieblichen Gesundheitsma-
nagements zum Tragen kommen.

In diesem Zusammenhang hat sich auch der gesetzlich verankerte Beratungs-
und Prdventionsauftrag der gesetzlichen Unfallversicherung erheblich
erweitert und bietet nunmehr ein Tatigkeitsfeld fiir gesundheitswissen-
schaftlich qualifizierte Akteure.

Furmich als Gesundheitswissenschaftlerin bei einem Trager der gesetzlichen
Unfallversicherung ist es wichtig, mich neben Themen des Arbeitsschutzes
und der Arbeitswissenschaft tber aktuelle gesundheitswissenschaftliche
Fragen zu informieren. In einem interdisziplindren Arbeitsbereich halteich es
fiir elementar, vom Standpunkt einer eigenen beruflichen Identitat argu-
mentieren und kommunizieren zu kdnnen.

Die Fachbeitrdge der impulse enthalten aktuelle und kritische Informatio-
nen zur Gesundheitsforderung im betrieblichen und auBerbetrieblichen
Bereich und beleuchten ein Thema aus verschiedenen Perspektiven. Durch
die pragnanten Darstellungen ist es méglich, sich in kurzer Zeit einen Uber-
blick tiber den aktuellen Stand der Fachdiskussion sowie tiber neue Erfah-
rungen aus der Praxis zu verschaffen. AuBerdem enthalt der Newsletter zur
Gesundheitsforderung wertvolle Literatur- und Tagungstipps.

Ich wiinsche den »impu!sencauch in Zukunft einen lebendigen Austausch,
viele kreative Beitrdge und zahlreiche begeisterte Leser und Leserinnen.

Gudrun Faller, Landesunfallkasse NRW, Diisseldorf
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Jubildum: 10 Jahre Impu!se

Wiirdigung zum 10-jahrigen Jubildum

Fiir einen Wissenschaftler, der in der Flut wissenschaftlicher Publikationen
zum Thema Gesundheitsférderunge nach konkreten Empfehlungen fiir prak-
tische Interventionsmalnahmen sucht, istdie Lektiire des Newsletters immer
wieder eine wahre Erholung. So wichtig die Darstellung von empirischen
Ergebnissen und theoretischen Modellen auch ist, der Abschnitt »konkrete
Empfehlungen fiir die Praxiscist ohne Frage mindestens genauso wichtig; er
wird von vielen Wissenschaftlern aber nach wie vor zu wenig gewiirdigt
(diese Kritik beziehe ich selbstverstandlich auch auf mich selber).

Der Newsletter bietet hier eine wichtige Riickbesinnung auf die grund-
legende Aufgabe der wissenschaftlichen Publikationen zur Gesundheitsfor-
derung, d.h. auf die Unterstiitzung bei der Planung und Durchfiihrung von
konkreten InterventionsmaBnahmen. Besonders freut mich dabei, dass dem
(aus meiner Sicht besonders wichtigen) Thema »soziale Ungleichheit und
Gesundheitc immer wieder groBe Aufmerksamkeit gewidmet wird. Wenn
mehr Wissenschaftler diese Stimme aus der Praxis wahrnehmen wiirden, und
wenn mehr Praktiker in den wissenschaftlichen Zeitschriften publizieren wiir-
den, dann ware ein groBer Schritt getan in Richtung auf die Integration von
praktischen Erfahrungen und wissenschaftlichen Erkenntnissen. Auch und
gerade fiir die Gesundheitsférderung von sozial Benachteiligten ist diese
Integration aus meiner Sicht unerlasslich.

Dr. phil. Andreas Mielck, GSF-Forschungszentrum fiir Umwelt und Gesundheit,
Institut fiir Gesundheitsékonomie und Management im Gesundheitswesen,

Neuherberg

Ein RUNDUM guter Uberblick

Seit vielen Jahren abonnieren und lesen wir Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
ter vom Gesundheitsladen »Interessengemeinschaft Gesundes Leben (IGEL)
e.V.cund der PatientInnenstelle im landlich strukturierten Barnstorf mit gro-
Bem Interesse die Fachzeitschrift)Impulse«.

Hervorzuheben sind hier insbesondere die sehr gut recherchierten Schwer-
punktthemen, welche aus unterschiedlichen Blickwinkeln betrachtet wer-
den. Als Beispiel sei hier das Thema »Psychische Gesundheit: genannt, wel-
ches im 4. Quartal 2002 bearbeitet wurde. Neben einer Einfithrung in das
Thema wurde sowohl die Definition der seelischen Gesundheit als auch die
spezielle Betrachtung von Frauen und seelischer Gesundheit aufgegriffen.
Im weiteren berichten die Redakteurinnen und Redakteure tber die Aus-
wirkungen von unterschiedlichen Arbeitsbedingungen (Arbeitsaufgabe,
Arbeitsorganisation, Arbeitsumfeld) aufdas psychische Befinden und dass in
der Bundesrepublik Deutschland von einem erheblichen Defizit im Bereich
der Prdvention psychischer Stérungen gesprochen werden muss. Ein
RUNDUM guter Uberblick zum Schwerpunktthema.

Des weiteren loben wir die vielfaltigen Mischungen in der Mediothek, die
interessanten Buchbesprechungen, die Veroffentlichungen von Internet-
adressen und Terminen. Die Seiten Kommunales sind ebenso unverzichtbar,
wie Aktuelles, woraus Tagungsberichte entnommen werden kdnnen mit dem
jeweiligen Diskussionsstand eines Themas. Hier erhalten wir viele Ideen fiir
unsere tagliche Arbeit.

AbschlieBend maéchten wir hervorheben, dass uns sImpulsec durch die
Anwendung der weiblichen und ménnlichen Schreibweise ganz besonders
sympathisch ist und wir sagen: »machen Sie weiter so, liebe Redaktionsmit-
arbeiterinnen und -mitarbeiter!«

Impulsec- eine gelungene Fachzeitschrift

Brigitte Meyer, Patientinnenstelle im Gesundheitsladen Barnstorf (IGEL) e.V.
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Seit 1987 arbeite ich im Offentlichen Gesundheitsdienst, OGD. Zunachst in
der AIDS-Beratungsstelle des Hildesheimer Gesundheitsamtes, die 1991/92
zu einerAbteilung Gesundheitsforderung« ausgebaut wurde. Das Leistungs-
spektrum der Abteilung (heute: Fachdienst) umfasst eine Gesundheits-
servicestelle mit Informationsmaterialien zu iiber 150 Themen um Gesund-
heit und Krankheit, die AIDS- und Sexualberatungsstelle, die Aufgaben der
Betreuungsbehdrde mit einem Schwerpunkt, das biirgerschaftliche Engage-
ment im Landkreis Hildesheim zu fordern, sowie: Organisations- und Projekt-
beratung, Projektmanagement, Organisationsentwicklung.

Ich habe den Fachdienst Gesundheitsforderung 10 Jahre geleitet. In dieser
Zeit gehorten die »Impulse« fiir mich zur Pflichtlekttire. Der Landesvereini-
gung fiir Gesundheit ist es gelungen, einen hervorragenden Newsletter zur
Gesundheitsforderung herauszugeben. Zu jeder Aktivitat in unserer lokalen
Gesundheitsforderungsarbeit konnten wir wichtige Informationen, Hin-
weise, Adressen, Internetquellen und vieles mehr in den »Impu!senc finden.
Die gefundenen Informationen waren immer hochaktuell, kurz, verstandlich
und prazise. Mitdiesen Qualitaten sind die»Impu!secseit 1o Jahren zu einem
fast unverzichtbaren Begleiter und Impulsgeber fir alle Akteure im OGD und
dariiber hinaus geworden.

Seit 2002 leite ich beim Landkreis Hildesheim den Fachbereich Gesundheit
und Soziales. Durch das fiir mich gréBer gewordene Aufgabenspektrum
schaffe ich es schon ldngst nicht mehr, alle Fachpublikationen zu lesen. Die
JImpulsec lese ich weiterhin - von vorne bis hinten. Thomas Altgeld und sei-
nem Team sage ich daher: Danke. Weiter so.

Ulrich Wéhler, Landkreis Hildesheim, Leiter des Fachbereiches Gesundheit & Soziales,
Hildesheim

Wiirdigung zum 10-jdhrigen Jubildum

Die Landesvereinigung fiir Gesundheit in Hannover gehért zu den dltesten
Gesundheitsforderungs- und Vorsorgeeinrichtungen in Deutschland mit
einer Vielzahl von Mitgliedern aus allen Bereichen des Gesundheits-, Sozial-
und Bildungswesens.

Das breite Wissen und die Erfahrungen und Ergebnisse aus den unter-
schiedlichen Projekten spiegelt sich im Newsletter zur Gesundheitsforderung
hervorragend wider.

Aus unterschiedlichen Perspektiven werden alle wichtigen Informationen zu
aktuellen Themen der Gesundheitsforderung in kompakter und verstand-
licher Form aufbereitet. Die Aktualitat der Themen und der interdisziplinare
Ansatz machen den Newsletter so wertvoll und lesenswert.

Besonders gut gefallt mir dabei, dass den Leserinnen und Lesern Kriterien zur
Beurteilung der Qualitat der beschriebenen gesundheitsférdernden MaR-
nahmen an die Hand gegeben werden, und dass der Bereich der Qualitats-
sicherung in der Gesundheitsforderung immer eine wichtige Rolle spielt.
Schon eine der ersten Ausgaben im Jahr 1994 war dem Thema Gesund heits-
daten, -berichte und Datenbanken gewidmet.

Aber auch iiber sensible Themen wie beispielsweise das Thema »Hausliche
Gewalt« oder bisher vernachldssigte Themen wie etwa das der »Manner-

gesundheitcwerden die Leserinnen und Leser umfassend informiert.

Bleibt mir nur, mich bei allen Beteiligten fiir ihre anspruchsvolle Arbeit zu
bedanken: Ich freue mich schon auf die néchsten Ausgaben!

Ernst Thiel, Leiter der Techniker Krankenkasse, Landesvertretung Niedersachsen



Tagungsbericht
Anders als man denkt...

Freiwillige engagieren sich in der Altenarbeit

Das Koordinierungsbiiro Freiwilliges Enga-
gement fiir Alt und Jung in Niedersachsen
hat mit der Open Space Konferenzam
24.11.2003 zum Thema Freiwilligenengage-
ment in der Altenarbeit methodisches Neu-
land betreten. Anders als man denkt, wurde
den iiber 60 Teilnehmerinnen und Teilneh-
mern im Alter zwischen vierzehn und achtzig
kein vorgefertigtes Veranstaltungsprogramm
geboten, sondern ihre Ideen, Wiinsche und
Diskussionsthemen standen im Mittelpunkt
der Veranstaltung. Auch die Sitzordnung in
einem groBen Stuhlkreis unterschied sich
von herkémmlichen Veranstaltungen.
Absicht war es, dass die Teilnehmenden sich
besser untereinander verstdndigen konnten.
Anders als gewohnt nahmen an der Konfe-
renz auch nicht nur die tiblichen Verdachti-
gen sondern auch eine Vielzahl engagierter
Schiilerinnen und Schiiler teil, die zum Teil
eigene Workshopthemen vorschlugen bzw.
durchfiihrten. Ein intergenerationeller Dia-
log innerhalb der Open Space Konferenz war
daher garantiert und fand nicht nurin den
Workshops, sondern auch auf informeller
Ebene statt.

Moderiert von Andrea Buskotte erfolgte nach
den BegriiBungsworten durch die Landes-
vereinigung flir Gesundheit Niedersachsen
e.V.und das Niederséchsische Ministerium
fiir Soziales, Frauen, Familie und Gesundheit
die Benennung von Workshopthemen durch
die Teilnehmerinnen und Teilnehmer. Auf
dem sogenannten Marktplatz, einer groen
Pinnwand, an der die Workshopvorschlage
den vorgegebenen Raumen und Zeiten
zugeordnet wurden, versammelten sich die
Teilnehmerinnen und Teilnehmer und grup-
pierten sich zu den Workshopangeboten.
Die Themenauswahl spannte einen groRen
Bogen (iber das freiwillige Engagement in
der Altenarbeit. Neben der Frage nach Unter-
stlitzungsleistungen und der finanziellen
und ideellen Anerkennung der Freiwilligen-
arbeit standen auch die Erwartungen der
Freiwilligen an die Einrichtungen der Alten-
arbeit sowie der Generationendialog z.B. in
Form von Erzéhlcafés als Workshopthemen
zur Auswahl. Die insgesamt elf Workshops
fanden sowohl im groRen Saal des KroKu$S-
Stadtteilzentrums auf dem Kronsberg in
Hannover als auch in anderen Rdumen statt.
Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer sorgten
in den meist einstiindigen Workshops selbst
fiir die Moderation und die Dokumentation
der Workshopergebnisse. Diese wurden an
eine Nachrichtenwand gepinnt, um die
gesamte Teilnehmerschaft iiber die Inhalte
und Ergebnisse der Workshops zu informie-
ren. Eine Dokumentation aller Workshop-

ergebnisse bekamen sie am Ende der Konfe-
renz ausgehandigt.

Mit der Wahl der Open Space Konferenz als
Veranstaltungsform hat das Koordinierungs-
biiro erstmals Fachkrafte der ambulanten,
stationdren und offenen Altenarbeit, Senio-
renvertreterinnen und Seniorenvertretern
als auch Mittlerorganisationen der Freiwilli-
genarbeit und Schiilerinnen und Schiilern
ein Forum firihre Belange und Anregungen
zur Verfligung gestellt, das auch intensiv
genutzt wurde. Fiirden intergenerativen
Austausch sorgte dabei die grole Anzahl (21)
von Schiilerinnen und Schiilern. Dieser Ein-
driicke wurde in der Feedbackphase im
Anschluss an die Workshops von fast allen
Teilnehmerinnen und Teilnehmern positiv
hervorgehoben, wie auch insgesamt das
Feedback positiv ausgefallen ist. Das Koor-
dinierungsbiiro hat durch die Workshoper-
gebnisse eine Vielzahl von neuen Impulsen
fiir die weitere Arbeit erhalten. Konkret hat
das Koordinierungsbiiro einen Termin mit
dem Sozialprojekt Goslar vereinbart, um an
dessen alljahrlicher Weihnachtsaktion teil-
zunehmen. Fazit der Open Space Konferenz:
Ein Experiment, das sich gelohnt hat und
bei geeigneter Themenstellung und Projekt-
phase wieder zur Anwendung kommt. (mgw)

Der Integration von Zuwanderer-
kindern ein Gesicht geben:

Das Stipendienprogramm
START der Hertie-Stiftung

Es gibt unglaublich viele forderungswiirdige,
leistungsbereite und gesellschaftlich enga-
gierte Zuwandererkinder. Unser Land braucht
diese jungen Talente, deren einzige Chance
die Bildung ist. Die Hertie-Stiftung will

den AnstoR geben, Zuwandererkarrieren in
Deutschland den Weg zu bereiten - als
Ansporn zur Integration, als»Investition in
Kopfe«und als Beitrag zur Toleranz unter
jungen Menschen. Im Jahr 2001 hat die Stif-
tung das Stipendienprogramm START fiir
begabte und engagierte Zuwandererkinder
ins Leben gerufen, um ihre Leistung anzuer-
kennen und sie zur Hochschulreife zu fiihren.
Bis zu ihrem Abitur erhalten START-Stipendi-
aten monatlich 100 EUR Bildungsgeld, einen
PC mit Internet-Anschluss, zwei Bildungs-
seminare im Jahr und eine intensive pada-
gogische Betreuung durch den Projektleiter
der Hertie-Stiftung. START-Stipendiaten
kénnen Schiilerinnen und Schiiler mit Migra-
tionshintergrund im Alter von 14 bis18 Jah-
ren sein. Voraussetzungen sind gute bis sehr

gute schulische Leistungen, gesellschaft-
liches Engagement und ein eher bildungs-
fernes Umfeld. Fiir die Bewerbung ist unter
anderem die Empfehlung einer Lehrkraft
oder der Schulleitung erforderlich.
www.ghst.start.de

Neue Datenbank
zu Frauengesundheit

Die Bundeszentrale fiir gesundheitliche Auf-
kldrung (BZgA) hat seit November 2003
eine Internetdatenbank zu Frauengesund-
heit und Gesundheitsférderung online
geschaltet, die mit dem Bundesministerium
fiir Gesundheit und Soziale Sicherung (BMGS)
gemeinsam erarbeitet wurde. Die Datenbank
enthélt u.a. zu 26 ausgewahlten Gesund-
heitsthemen wie z.B. Sucht, Aids, Gewalt
Literaturangaben, Datenquellen, Organisa-
tionen und Linklisten fiir die \Regionenc
Deutschland, Europa, USA und international.
Damit wird ein systematischer Uberblick
Uiber den Wissensstand in zentralen Themen-
feldern geschaffen. Dezentral vorhandene
Informationen lber Akteure, Arbeitsschwer-
punkte und Strategien werden zusammen-
geflihrt. Die Datenbank ermdglicht einen
schnellen Zugriff auf aktuelle und verlassliche
frauenspezifische Gesundheitsinformationen.
Aufbau und Inhalt der Datenbank richten
sich an dem interdisziplindren und integrati-
ven Ansatz der Frauengesundheitsforschung
aus, bei dem medizinische, psychologische
und gesellschaftliche Aspekte beriicksichtigt
werden. Die Datenbank ist nicht fir Patien-
tinnen konzipiert, sondern fiir Fachfrauen
aus der Praxis sowie Forscherinnen.

Im Rahmen einer internationalen Fachtagung
Mitte November 2003 in KéIn wurde die
Datenbank Experten und Expertinnen aus
den Bereichen Gesundheitsinformation und
Frauengesundheit vorgestellt. Niitzliche
Informationszugange fiir die Weiterentwick-
lung der Datenbank wurden erértert. Es
wurde schwerpunktmaBig zur Qualitat und
Vertrauenswiirdigkeit von Gesundheitsinfor-
mationen gearbeitet. Dabei wurden andere
Datenbanken und deren Erfahrungen présen-
tiert, so z.B. die Datenbank WAVE zu Gewalt
gegen Frauen, die Datenbank des Frauenge-
sundheitszentrums Graz und eine neue
Datenbank der Gesellschaft fiir technische
Zusammenarbeit (GTZ) zu weltweiten medi-
zinischen Informationen. Eine Dokumenta-
tion der Fachtagung st in Vorbereitung. (us)
Die Datenbank finden Sie unter

www.bzga.de/frauengesundheit
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Erster Deutscher Praventionspreis

Der Deutsche Préventionspreis ist ein
Kooperationsprojekt des Bundesministeri-
ums flir Gesundheit und Soziale Sicherung
(BMGS) und der ihr nachgeordneten Bun-
deszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung
(BZgA) sowie der Bertelsmann Stiftung, die
das Projekt insgesamt organisiert. Er wird
jéhrlich auf einem anderen Gebiet der
Pravention und Gesundheitsférderung ver-
geben. Die Laufzeit des Projektes betragt
vier Jahre.

Ziel ist es, vorbildhafte Projekte auszuwah-
len, zu pramieren und damit zu ihrer Verbrei-
tung und Nachahmung anzuregen.
Prévention ist eine gesamtgesellschaftliche
Aufgabe. Der Deutsche Praventionspreis
will deshalb Pravention und Gesundheitsfor-
derung einen groBeren gesellschaftlichen
Stellenwert verschaffen. Dies soll auch durch
die Einbeziehung der Spitzenorganisationen,
der Deutschen Foren Pravention, in das Pro-
jekt geschehen.

Der erste Deutsche Praventionspreis wird
fir bereits in Deutschland bestehende Pro-
jekte ausgeschrieben, die sich an Kinder bis
14 Jahren, ihre Betreuungspersonen und
Eltern wenden. Die Themenkomplexe Ernéh-
rung, Bewegung, Entspannung,/Stressregu-
lierung und Suchtprophylaxe (Rauchen,
Alkohol) sollten im Fokus der Interventionen
stehen. Erwiinscht ist die vernetzte Bearbei-
tung von mindestens zwei der vier Themen.

Beteiligen kdnnen sich Betreuungseinrich-
tungen fiir Kinder (Krippe, Kindergarten,
Kindertagesstatte, Hort, sonstige Betreuungs-
angebote) sowie alle Schulen der Primar-
und Sekundarstufe I. Ebenso bewerben kén-
nen sich Anbieter von MalBnahmen, die mit
den vorstehenden Einrichtungen zusammen-
arbeiten wie kommunale Einrichtungen,
Wobhlfahrtsverbande, freie Initiativen, Sport-
verbdnde und -vereine, Krankenkassen,
Aus-, Fort- und Weiterbildungseinrichtungen
flir den Bereich Kindertagesstatten und
Schulen sowie Medien.

Zu den Beurteilungskriterien gehéren u. a.

m eindeutige, messhare Zielsetzung

m aktive Beteiligung der Zielgruppen bei
der MaBnahmenplanung und -durchfiih-
rung

m nachgewiesene Wirksamkeit

m Dauerhaftigkeit durch Ressourcensicher-
stellung

m Modellhaftigkeit

m Vernetzung der relevanten Beteiligten

m Nachweis Uber die Nachhaltigkeit der
MaBnahmen.
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Die Ausschreibung zum ersten Deutschen
Praventionspreis beginnt im November
diesen Jahres, die Preisvergabe ist flir das
Frihjahr 2004 vorgesehen. Unter den
Bewerberinnen und Bewerbern werden zehn
Projekte mit Preisen im Wert von insgesamt
50.000 Euro prémiert. Die Entscheidung
iber die Anzahl der Prdmierungen und die
Verteilung der Mittel trifft eine Jury mit
renommierten Personen aus Wissenschaft
und Praxis sowie Vertreterinnen und Ver-
tretern der Ausrichter. Mit der Preisvergabe
wird das Ziel verfolgt, die Fortfiihrung der
pramierten Projekte zu férdern.

Geschdftsstelle Deutscher Priventionspreis, ¢/ 0 Gunnar
Stierle, Richard-Wagner-Str. 15, 32105 Bad Salzuflen,
Tel.: (05222) 930083, Fax: (05222) 930089
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Christine Haller
Sprache lernen
mit allen Sinnen

Je friher Kinder in ihrer individuellen
Sprachentwicklung unterstiitzt werden,
desto besser fiir ihre Sprachkompetenz und
den spateren Erfolg in der Schule. Sprach-
forderung sollte bereits im Kindergarten
integraler Bestandteil der Elementar-
erziehung sein, denn noch immer wird ein
Viertel aller Grundschulkinder mit einer
Sprachverzégerung eingeschult. In Kiin-
zelsau sind Erzieherinnen, Lehrerinnen und
Eltern zur Unterstiitzung dieses Prozesses
eine Erziehungspartnerschaft eingegangen,
mit der eine kontinuierliche sprachliche
Anregung gewahrleistet werden soll. Das
Projekt Sprache lernen mit allen Sinnenc
ist eine Veranstaltung fiir Kindergarten-
kinder und deren Eltern. Ein Kurs beinhaltet
einen Elternabend zum Thema Sprach-
entwicklungcund 6 Spielnachmittage. Die
Eltern sollen fiir die friihzeitige Férderung
ihrer Kinder sensibilisiert werden und
bekommen konkrete Anregungen zur haus-
lichen Sprachférderung. Im Mittelpunkt
steht ein ganzheitlicher Férderansatz mit
dem Schwerpunkt auf handlungsbegleiten-
dem Sprechen.

Die Sprache des Kindes mit ihren drei
Bereichen Artikulation, Wortschatz und
Grammatik kann sich nur dann entwickeln,
wenn eine Reihe grundlegender Fahigkeiten
angemessen ausgebildet ist. Es kann
Begriffe und deren Bedeutung nicht allein
durch die Benennung von Gegenstdnden
lernen, sondern muss einen Begriffin vielen
Situationen erlebt haben, bevor es ihn frei
sprachlich anwenden kann. Deshalb werden
Spiele und Beschéaftigungen aus den unter-
schiedlichsten Wahrnehmungsbereichen
angeboten.

Spielend Sprache lernen

Ein wichtiges Ziel ist die Erweiterung kom-
munikativer Fahigkeiten. Eltern und Kinder
sollen Zeit haben, sich aufeinander ein-
zulassen, sich gegenseitig zuzuhoren, sich
aussprechen zu lassen, Fragen zu stellen.
Die 6 Spielnachmittage folgen einem regel-
maRigen Ablauf. Eltern, Kinder und Projekt-
leiterin treffen sich im Kreis, um das neue
Thema kennen zu lernen. Dann kénnen die
Kinder mit ihren Eltern zusammen unter-
schiedliche Spielstationen bespielen. Eines
der altersangemessenen Themen ist Tiere
auf dem Bauernhofi. Anhand einer gemein-
samen Bildbetrachtung wird der Wortschatz
erarbeitet (»Ich sehe einen Hund, Schweine,
Kiihe...«). Ein Tastspiel fordert zum Erraten
derTierarten auf. Bei jedem Treffen wird
gemeinsam ein Essen zubereitet und ver-
zehrt. Im Anschluss ist Zeit fiir freies Spielen



gemeinsam mit den Eltern. Der Nachmittag
klingt mit einer gemeinsamen Runde aus.
Die Kinder berichten von ihren Erfahrungen
und stellen Bastel- oder Malergebnisse vor.

Gelungenes Zusammenspiel

Eltern und Kinder haben es genossen, fiir-
einander Zeit zu haben. Beziehungen haben
sich vertieft. Nicht immer hat das Durch-
haltevermdgen der Eltern dazu gereicht,
die Nachmittage regelméaRBig zu besuchen.
Oft waren die Kinder Antriebsfeder fiirs
Kommen.

Das Ziel, unsere Arbeit transparent zu
machen, ist gelungen. Die Eltern schienen
sensibilisiert fiir den Entwicklungsstand
ihrer Kinder. Sie konnten ihr Kind in unter-
schiedlichen Spielsituationen beobachten
und mit anderen Kindern vergleichen.

Sie suchten Beratung bei der Projektleiterin
und zeigten Offenheit fiir weitere Férder-
malnahmen.

Anschrift der Autorin
http.//www.schule-bw.de/unterricht/paedagogik/
sprachfoerderung/tagesstaette.

Manfred Flother

Chancen fiir Gesundheit
und Bildung durch gutes
Horen und Sprechen

Die Sprachheilfiirsorge«der soiger Jahre
ist heute als Fachberatung fiir Hor- und
Sprachgeschadigte im landeséarztlichen
Dienst: (im Niedersachsischen Landesamt
fiir Zentrale Soziale Aufgaben) eine
zeitgemale und birgerorientierte Dienst-
leistung im niedersachsischen Gesundheits-
wesen mit dem Ziel der Vermeidung oder
Milderung gravierender Hér- und Sprach-
schaden. Risikokinder im Vorschulalter kén-
nen durch regionale Vernetzung zwischen
Gesundheitsamtern, Kliniken, drztlichen
und therapeutischen Praxen, Kinder-
tagesstatten und Frihforderstellen immer
friiher erfasst werden und in ambulante
oder teilstationdre Behandlungen ver-
mittelt werden.

Da eine entwickelte Sprache Voraussetzung
fir die Kognitionsentwicklung und damit
Bildung ist, werden bei diesen Kindern
Benachteiligungen abgebaut und Bildungs-
chancen eréffnet - wobei strukturierte
Tagesabliufe, Ubungsprogramme und vor-
schulische Angebote eine Basis flir spateres
Lernen schaffen. Der Abbau kommunika-
tiver Stérungen schon im Elementarbereich

verschafft vielen Kinder positive Lebens-
perspektiven im Kommunikationszeitalter
und vermindert volkswirtschaftliche Folge-
kosten. Hor- und sprachgestérte Kinder
kénnen durch den Turbo«-Effekt einer teil-
stationdren Behandlung (Kleingruppen-
prinzip, Multiprofessionalitat, erhohte
Forderzeit) Anschluss an die Altersnorm
finden und spater Regeleinrichtungen
besuchen.

Die positiven Entwicklungen vieler Kinder
belegen die Effektivitat dieses Angebotes,
Eltern duBern sich immer wieder hoch
zufrieden darliber, dass aus ungliicklichen
Kindern wieder gliickliche geworden sind.
Ein ganzheitlicher Gesundheitsbegriff, der
auch die kommunikativen Fahigkeiten
berlicksichtigt, hat dieses erfolgreiche
Praventionsmodell der Fachberatung fiir
Hor-und Sprachgeschadigte seit ihren
Anféngen gepragt.

Weitere Informationen zur Arbeit der Fach-
beratung fir Hér- und Sprachgeschadigte
gibt es im Internet (www.soziales.nieder-
sachsen.de/Is7_home.html) oder hier:

Niedersdchsisches Landesamt fiir Zentrale Soziale
Aufgaben, Team LS 7, PF 100 844, 31108 Hildesheim,
Tel.: (0 51 21) 3 04-2 69

Thomas Suermann
Fit fiir PISA

Gesundheitliche Daten, Fitness und Moto-
rik von Schulkindern haben sichin den
letzten Jahren zunehmend verschlechtert.
Psychische Auffalligkeiten haben stark
zugenommen. Eine der Hauptursachen
dafiir durfte Bewegungsmangel sein. Die
Welt unserer Kinder ist zur Sitzwelt gewor-
den. In einem Bewegungstagebuch (7 Tage;
1000 Kinder im Alter von 6 - 10 Jahre)
bewegten diese sich im Schnitt pro Tag
1Stunde (davon 15 - 30 Minuten intensiv).
Den Rest des Tages verbrachten sie mit
Liegen (g Std.), Sitzen (g Std.) und Stehen
(5 Std.). Hauptgrund fiir die Bewegungs-
armut ist hdufig tibermaBiger Medien-
konsum. Nicht selten sitzen Kinder taglich 5
Std. vor dem Fernseher. 14-jahrige haben im
Schnitt 19000 Fernsehstunden hinter sich.
Gameboy und Computerspiele hindern
weiter an Bewegung.

Die Folgen sind gravierend

Ubergewicht, Haltungsschaden, Koordina-
tionsstdrungen, Herz-Kreislaufschwachen
und psychosoziale Auffélligkeiten sind die

Folgen. Durchschnittlich sind Kinder heute
zwei Kilo schwerer als vor 20 Jahren. 50 %
der libergewichtigen Kinder sind auch als
Erwachsene zu dick, 30 % haben Haltungs-
schaden. Die Folgen: Uber 8 Mio. EUR
werden bei Erwachsenen fiir Skelett- und

Kommunales

Muskelerkrankungen ausgegeben. Psycho-
soziale Auffélligkeiten, z.B. verstarkte
Aggressivitat, stehen sowohl mit Medien-
konsum als auch mit Bewegungsmangel im
Zusammenhang. In einem Modellprojekt
mit tdglichem Sportunterricht konnte
gezeigt werden, dass im Vergleich zur Kon-
trollschule wesentlich weniger Aggressio-
nen auftraten.

Ein Fitnesstest bei 20.000 Schiilern und
Schiilerinnen im Alter von 10 -18 Jahren
zeigte, dass nur 80 % der Jungen und 74 %
der Madchen die Ausdauer-, Koordinations-
und Kraftleistungen ihrer Altersgenossen
vor 7 Jahren erbrachten (gemeinsamer Test
von DSB, WIAD und AOK). Bei einem
Motorikvergleich von 10-jdhrigen Jungen
1976-1996 ergab sich beim 6-Minutenlauf
ein Leistungsabfall von ca. 15 %.

Gottinger Modellprojekt Fit fiir PISA

In diesem Modellprojekt soll Giberpriift wer-
den, ob durch Einfithrung einer téglichen
Sportstunde medizinische Daten, Fitness,
Motorik und Befindlichkeit der Schulkinder
glinstig beeinflusst werden. In einem Pro-
jektzeitraum von fiinf Jahren sollen zwei ver-
gleichbare Gruppen von Grundschulkindern
(1.-4. Klasse) einmal jahrlich auf Gesund-
heitszustand, motorische Entwicklung und
Befindlichkeit untersucht werden. In der
Projektschule werden fiinf Sportstunden pro
Woche angeboten. Die Ergebnisse werden
mit denen einer Grundschule mit unveran-
dertem Schulsportangebot verglichen. Das
Projekt wird vom Niedersachsischen Kultus-
ministerium begriiBt und ideell gefordert.
Die Finanzierung des Projekts erfolgt durch
Spenden.

Dr. med. Thomas Suermann, SternstralSe 3,
37083 Géttingen
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Bereits im NL 36, 39 und 40 haben wir tiber Qualitdtszeichen fiir ‘_

medizinische Websites im Internet berichtet. Zukiinftig soll die
Qualitdtssicherung von Gesundheitsinformationen im Internet

automatisiert und dezentralisiert werden.

Oberstes Ziel von MedCIRCLE ist es, Verbraucherinnen und Verbrau-
chern dabei zu helfen, qualitativ hochwertige und vertrauensvolle
Gesundheitsinformationen im Internet zu finden. Die Grundidee des
EU-geforderten Projektes MedCIRCLE (Collaboration for Internet
Rating, Certification, Labelling und Evaluation of Health Information)
basiert auf dem Ansatz, Qualitatssicherung von Gesundheitsinfor-
mationen im Internet dezentral und kollaborativ zu gewdhrleisten.
Man benoétigt keine héher gestellte Instanz, die Informationen zen-
tral zertifiziert. Vielmehr wird die dezentrale vernetzte Struktur des
Internets selbst genutzt, um ein»web of trust«zu weben und den Nut-
zerinnen und Nutzern qualitdtsgesicherte Gesundheitsinformatio-
nen zuganglich zu machen.

Einheitlicher Sprachstandard

Zukiinftig sollten Qualitatssicherungsinitiativen die Ergebnisseihres
Qualitatssicherungsprozesses nach einem einheitlichen Sprachstan-
dard publizieren. Die selbe Sprache sollten Anbieterinnen und
Anbieter von Gesundheitsinformationen zur Selbstbeschreibung
ihres Informationsangebots oder Services nutzen. Diese Sprache, das
sog. HIDDEL Vokabular (\Health Information Disclosure, Description
und Evaluation Language:), ist einheitlich und maschinenlesbar,
wodurch die Informationen auf verschiedene Art und Weise ver-
wendet werden kdnnen: die Informationen kdnnen untereinander
ausgetauscht werden, von einer Software gesammelt und prasen-
tiert werden oder fortlaufend mit den persénlichen Préferenzen der
Internetnutzerinnen und -nutzern verglichen werden. Mithilfe dieser
beschreibenden Hintergrundinformation tber ein medizinisches
Webangebot kénnen Suchmaschinen qualitdtsgesicherte Internet-
seiten auf bevorzugten Platzen auffiihren. Intelligente Software,
sog. »Agentens, und technische Hilfsmittel auf der Nutzerebene
erleichtern es, Gesundheitsinformationen im Internet zu finden. In
Kiirze kann auf der MedCIRCLE Webseite eine MedCIRCLE-Menii-
leiste fiir den Internet Explorer heruntergeladen werden. Damit kdn-
nen die bisher vorliegenden Beschreibungen durchsucht und die
Hintergrundinformationen eines Services durch das Anklicken eines
Transparenzlogos abgerufen werden. Durch Mausklick auf das Trans-
parenzlogo 6ffnet sich ein Fenster, welches das Angebot und den
Hintergrund eines Gesundheitsinformationsanbieters fiir Verbrau-
cherinnen und Verbraucher transparent macht. Im Transparenzfen-
ster werden die Selbstbeschreibungen des Informationsanbieters
ebenso angezeigt wie die Bewertungen der externen Organisationen.

Europdisches Projekt

Das MedCIRCLE Projekt wird von der Europdischen Union im Rah-
men des Aktionsplans fiir sichere Nutzung des Internets (»Action Plan
for Safer Use of the Internet:) gefordert. Koordiniert wird es von der
Abteilung fiir Klinische Sozialmedizin an der Universitat Heidelberg.
Das Projektkonsortium besteht neben der Universitat Heidelberg
derzeitaus drei weiteren europdischen Institutionen, die alle den ein-
heitlichen HIDDEL Sprachstandard verwenden, um Webressourcen
zu beschreiben und zu evaluieren: das Arztliche Zentrum fiir Quali-
tat in der Medizin mit dem Portal www.patienten-information.de,
CISMeF (Catalogue et Index des Sites Médicaux Francophones) in
Frankreich und das Projekt Web Médica Acreditada«des Colegio Ofi-
cial de Médicos de Barcelona (COMB) in Spanien.

Christian Kéhler, Arbeitsgruppe Cybermedizin & eHealth, Abt. fiir Klinische Sozial-
medizin, Universitdtsklinikum Heidelberg, Bergheimer StraBe 58, 69115 Heidelberg,
Tel: (062 21) 56 87 62, Fax: (062 21) 56 55 84,

E-Mail: christian.koehler@med.uni-heidelberg.de, www.medcircle.org
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Internetadressen zu Bildung und Gesundheit/
PISA und die Folgen

http://bildungplus.forum-bildung.de

Das Forum Bildung ist 1999 von Bund und Ldndern eingesetzt wor-
den, um Qualitat und Zukunftsfahigkeit des deutschen Bildungssys-
tems sicherzustellen. Die Rubrik »Im Fokus« greift bei seinen speziel-
len Themen auch»Pisa und die Folgen«auf.

www.bildungsserver.de

Der Deutsche Bildungsserver ist ein vom Bund und den sechzehn
Landern in der Bundesrepublik Deutschland getragenes Informa-
tionsportal zum deutschen féderalen Bildungswesen. Das Informa-
tionsangebot ist gegliedert in redaktionell betreute Themenbereiche
und adressatenbezogene Angebote sowie Interessierte. Des weite-
ren bieten relational verkniipfte Datenbanken vielfaltige Recherche-
und Eintragsméglichkeiten. Ein besonderes Angebot ist das »Schul-
Weby, das die umfassendste Datenbank deutschsprachiger Schulen
im In-und Ausland mit eigenem Webangebot enthalt.

www.blk-bonn.de

Die Bund-Lander-Kommission Bildungsplanung und Forschungsfor-
derung (BLK)istdas standige Gesprachsforum fiir alle Bund und Lan-
der gemeinsam berithrenden Fragen des Bildungswesens und der
Forschungsforderung. Sie gibt den Regierungschefs des Bundes und
der Lander Empfehlungen zur Bildungsplanung und Forschungs-
forderung

www.ipn.uni-kiel.de/projekte/pisa

Der Auftrag des IPN - Leibniz Instituts fiir die Padagogik der Natur-
wissenschaften ist es, durch seine Forschungen die Pddagogik der
Naturwissenschaften weiter zu entwickeln und zu férdern. Die Feder-
fihrung fir den zweiten PISA-Zyklus (PISA 2003) liegt beim IPN.

www.learn-line.nrw.de

Der nordrheinwestfélische Bildungsserver bietet eine Fiille an Infor-
mationen fiir alle Schultypen, Schulfacher, Lehrerfortbildung und
Hilfen fiir die Internetnutzung im Unterricht. Unter den Angeboten
wird auch PISA ausfiihrlich vorgestellt.

www.kmk.org

Die Sténdige Konferenz der Kultusminister und Kultusministerinnen
der Lander in der Bundesrepublik Deutschland ist ein Zusammen-
schluss der fiir Bildung und Erziehung, Hochschulen und Forschung
sowie kulturelle Angelegenheiten zustandigen Minister und Minis-
terinnen bzw. Senatoren und Senatorinnen der Lander. Eine wesent-
liche Aufgabe der Kultusministerkonferenz besteht darin, durch Kon-
sens und Kooperation in ganz Deutschland fiir die Lernenden,
Studierenden, Lehrenden und wissenschaftlich Téatigen das erreich-
bare HéchstmaR an Mobilitat zu sichern.

www.mpib-berlin.mpg.de/pisa

Das Max-Planck-Institut fir Bildungsforschung ist der sozialwissen-
schaftlichen Grundlagenforschung gewidmet. Zu den Forschungs-
themen zahlen Bildungs- und Entwicklungsprozesse von der Kindheit
bisins hohe Alter, Bildungssysteme und Bildungsinstitutionen sowie
die Veranderungen der Sozialstruktur unter sich wandelnden politi-
schen und wirtschaftlichen Bedingungen. Das MPI hatte die Projekt-
verantwortung flr den ersten Zyklus (PISA 2000) in Deutschland.



Bernd Dorr, Sigrid Liibbers

Gesundheitsreform 2003 und Behinderte -
Nachteile fiir Selbstbestimmung und Teilhabe?

Das Europdische Jahr der Menschen mit
Behinderungen 2003 (EJMB) neigt sich dem
Ende zu. Esist ein Jahr, in dem nach dem
Internationalen UNO-Jahr der Behinderten
1981 zum zweiten Mal Probleme, Interessen
und Lebenswelten behinderter Menschen
intensiver beleuchtet wurden. Zahlreiche
Veranstaltungen, Diskussionen, Tagungen
u.a. haben viele Moglichkeiten des Austau-
sches, des Nachdenkens und der Entwick-
lung neuer Ansétze im gesellschaftlichen
Mit- und Nebeneinander gebracht. Das
EJMB stand in Deutschland unter dem
Motto :Nichts tiber uns ohne unsc«. Im letz-
ten Quartal 2003 kann eine erste Bilanz
gezogen werden, inwieweit fiir die Gesund-
heitspolitik die zentralen Forderungen

m Teilhabe verwirklichen,

m Selbstbestimmung ermdglichen und

m Gleichstellung durchsetzen

erfiillt worden bzw. entscheidende Fort-
schritte zu verzeichnen sind.

Gleichstellungspolitik

Der Schwerpunkt der letzten Jahre lag in
erster Linie in der Gleichstellungspolitik. Als
Erfolge kann genannt werden: Ergdnzung
des Grundgesetzes um ein Benachteili-
gungsverbot, das Behindertengleichstel-
lungsgesetz (BGG) auf Bundesebene und
das Sozialgesetzbuch IX. Mit dem SGB IX
soll die Umsetzung des Benachteiligungs-
verbotes im Bereich der Sozialpolitik
gewahrleistet werden. Als politisches Hand-
lungsfeld besonders wichtig ist und bleibt
die Forderung nach einem Landesgleich-
stellungsgesetz fiir behinderte Menschen in
Niedersachsen. Bestimmungen auf Landes-
ebene (z. B. Bauvorschriften oder Schul-
recht) sind zwingende Voraussetzungen auf
dem Weg zur Gleichstellung behinderter
Menschen.

Gesundheitsreform: Einschnitte fiir alle ...
Gerade im EJMB 2003 héatten behinderte
Menschen nicht erwartet, dass der erreichte
Stand gerade in einem besonders wichtigen
Zweig der Sozialversicherung in Frage
gestellt wird und eine besondere Benach-
teiligung behinderter und chronisch kranker
Menschen zu befiirchten ist. Die jetzt
beschlossene Gesundheitsreform belastet
fast alle Biirger und Biirgerinnen. Besonders
betroffen sind aber behinderte und chro-
nisch kranke Menschen. Freie Arzt-und
Therapeutenwahl ist eigentlich eine Selbst-
verstandlichkeit fiir die meisten Menschen.
Fiir behinderte und chronisch kranke Men-
schen, insbesondere wenn sie gehbehindert
oder auf die Benutzung von Rollstiihlen
angewiesen sind, ist die Wahl bereits immer
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eingeschrankt gewesen. Das liegt vor allem
daran, dass immer noch ldngst nicht alle
Praxen und Therapieangebote barrierefrei
erreichbar sind. Im Einzelfall fiihrt dies zu
langeren Wegen und damit verbundenen
(hohen) Fahrtkosten. Durch das GKV-Moder-
nisierungsgesetz (GMG) werden derartige
Fahrtkosten (z.B. fiir erforderliche Taxifahr-
ten) grundsatzlich nicht mehr tibernommen.
Finanzielle Mehrbelastungen sind damit
vorprogrammiert.

Auch wenn behinderte Menschen nicht
automatisch hohere Krankenkosten pro
Kopf verursachen - sie sind in der Regel
nicht haufiger krank als alle anderen auch -
sind viele auf standige Therapieangebote
wie z. B. Physiotherapie oder Hilfsmittel
(Sehhilfen, Gehhilfen, Rollstiihle) angewie-
sen. Hohere Zuzahlungen werden sich daher
fiir diesen Personenkreis in einem stdrkeren
AusmalB auswirken. Dies umso mehr als
behinderte Menschen vermehrt Probleme
auf dem Arbeitsmarkt haben und vielfach
von Sozialleistungen leben miissen.

... Solidaritat mit wenigen?

Aus Sicht behinderter Menschen wird das
Grundprinzip der Solidaritat in der GKV
durch die Neuregelungen durchaus in Frage
gestellt, wenn nunmehr bestimmte Leistun-
gen privatisiert werden sollen. Mit dem
GMG werden Schritte in Richtung auf Redu-
zierungen bzw. Begrenzungen gesetzlicher
Standards getan. Unabhdngig von der
Frage, ob dies fiir die allgemeine Bevdlke-
rung der richtige Weg in der GKV ist, bringt
eine derartige Entwicklung fiir behinderte
und chronisch kranke Menschen besondere
Probleme mit sich. Im Gegensatz zur nicht-
behinderten Bevdlkerung besteht neben
der zu erwartenden finanziellen Mehr-
belastung fiir die behinderte Bevolkerung
die Gefahr, iiberhaupt Aufnahme in einer
privaten Versicherung zu finden. Das glei-
che gilt fiir die Frage der Absicherung
bestimmter Risiken und der Versicherung
von Zusatzleistungen. Schon heute miissen
behinderte Menschen allein aufgrund des

Umstands behindert zu sein, hohere Bei-
trage entrichten, wennsie in einer privaten
Krankenkasse Aufnahme finden. Haufig
wird der Zugang zu einer privaten Kranken-
versicherung aber auch ganz verwehrt. Mog-
lichkeiten dagegen erfolgreich vorzugehen,
bietet das geltende Recht nicht. Mit der Aus-
lagerung des Leistungsbereichs »Zahnersatz
erfolgt der erste Schritt. Probleme fiir die
Zukunft sind insoweit fiir behinderte und
chronisch kranke Menschen zu erwarten.

Antidiskriminierungsgesetz

Anhand des kurz umrissenen Beispiels wird
auch hier die Notwendigkeit eines zivilrecht-
lichen Antidiskriminierungsgesetzes deut-
lich, das behinderte Menschen mit umfasst.
Nur durch eine entsprechende gesetzliche
Regelung kénnen Maglichkeiten geschaffen
werden, sich mit den Mitteln des Rechts
dagegen zu wehren, dass einem behinder-
ten Menschen allein wegen der Tatsache
einer bestehenden Behinderung unabhéan-
gig von einem eventuellen Krankheitsrisiko
bestimmte Vertragsabschliisse verweigert
werden kdnnen. Besondere Harten gibtes in
Zukunftvor allen fiir diejenigen, die wirt-
schaftlich schlecht gestellt sind wie die
Bezieher und Bezieherinnen kleiner Ein-
kommen und Renten oder Sozialleistungen.

Als Fazit bleibt festzustellen, dass eine
Gesundheitsreform, die ihren Namen ver-
dient, nicht bestimmte Personengruppen
besonders benachteiligen darf. In § 2 a
GMG heiBt es, dass den besonderen Belan-
gen behinderter und chronisch kranker Men-
schen Rechnung zu tragen ist. Es ist aber
nicht erkennbar, dass dies ausreichend
Berlicksichtigung gefunden hat. Vielmehr
scheinen Riickschritte in einer méglichst
selbstbestimmten und eigenverantwortli-
chen Lebensfiihrung behinderter Menschen
nicht ausgeschlossen zu sein. Teilhabe,
Selbstbestimmung, Gleichstellung sind die
zentralen Begriffe fiir das Leben behinderter
Menschen, die nicht wieder zu beliebig aus-
tauschbaren von Kostengesichtspunkten
abhingigen Uberlegungen werden diirfen.
Es wére wahrlich eine erneute erhebliche
Benachteiligung behinderter Menschen und
eine Ruckkehr von erreichten Standards auf
dem Weg zu einer gleichberechtigten und
selbstbestimmten Teilhabe am gesellschaft-
lichen Leben.

Bernd Dérr und Sigrid Liibbers, Vorstand von Selbst-
bestimmt Leben Hannover e.V., Am Mittelfelde 80,
30519 Hannover, Tel.: (05 11) 352 25 21,

Fax: (05 11) 271 62 15,

E-Mail: selbstbestimmtlebenhannover@t-online.de
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Kursknacker
Handbuch fiir die
Kursarbeit

Der Inhalt des Buches ist eine vielseitige
Zusammenstellung von Erfahrungen in der

Arbeit mit Jugendlichen und der Gemeinde.

Rund um das Thema »Kurse gestalten,
Bediirfnisse beachten und demokratisch
mitbestimmen« geht es darum, Ziele fiir die
Bildungsarbeit zu formulieren, selbst-
verantwortliches und geschlechtsbewusstes
Lernen zu férdern sowie Veranstaltungs-
foren zu planen und zu gestalten.

Die Autorin, Martina Wanner, bietet hier
unter anderem kurze Informationen zur
Themenzentrierten Interaktion, zu
Aufgaben und Rechten als Jugendgruppen-
leitung, zu Bestimmungen des Jugend-
schutzgesetzes und Versicherungsschutz.
Alle Themenschwerpunkte sind mit kon-
kreten Handlungsbeispielen angereichert
und geben Zeit, Ziel, GruppengroRe,
Materialien und besondere Hinweise an.
Auch wer nicht an religiosen Hinter-
griinden interessiert ist, findet in diesem
Band vielfaltige Anregungen fiir die Arbeit
mit jugendlichen Gruppen. (am)

Kursknacker, Handbuch fiir die Kursarbeit, (Hrsg.):
Katholische junge Gemeinde, Diézesanverband Rotten-
burg-Stuttgart, Antoniusstr. 3, 73249 Wernau,

Tel: (0 71 53) 30 01-1 29, Fax: (0 71 53) 30 01-6 11,
260 Seiten, 19,50 Euro

Unter, Uber- und
Fehlversorgung

Die vom Sachversténdigenrat fiir die Kon-
zertierte Aktion im Gesundheitswesen im
Gutachten 2000,/2001 50 einprdgsam
formulierte Zustandsanalyse des deutschen
Gesundheitsweisens (:Uber-, Unter-und
Fehlversorgungy) ist im vorliegenden Sam-
melband um die 6sterreichische Perspektive
erweitert worden. Die Fehlervermeidung
steht im Mittelpunkt der Aufsatze, die alle
relevanten Themenbereiche streifen: Pflege,
Disease Management, Orientierung und
Beteiligung von Patientinnen und Patien-
ten, Qualitatssicherung, Health Technology
Assessment, Settingbezogene Pravention
und Schnittstellenmanagement. Das neue
daran ist, dass Osterreich in einzelnen Berei-

chen dem deutschen Gesundheitswesen vor-

aus ist und die Diskussion hierzulande um
die dortigen Erfahrungen bereichert werden
kann. (bb)

Oskar Meggeneder (Hrsg.): Unter-, Uber- und Fehl-
versorgung. Vermeidung und Management von Fehlern
im Gesundheitswesen. Mabuse-Verlag, Frankfurt a.M.,
2003, 219 Seiten, ISBN 3-935964-31-5, 22,90 Euro
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Armut und Kindheit

Ein regionaler, nationaler und
internationaler Vergleich

Uber Ursachen und Erscheinungsformen
von Kinderarmut wurden in den letzten
Jahren diverse Forschungsberichte ver-
6ffentlicht. Der vorliegende Band ragt aus
der Reihe dieser Publikationen heraus, weil
er diese Problematik unter der Perspektive
der Globalisierung und neoliberalen Moder-
nisierung betrachtet und unter nationaler
und internationaler Perspektive einen Ver-
gleich auf unterschiedlichen Ebenen
anregt. Bildungsiibergénge, Wohlbefinden
und Gesundheit in Ost- und Westdeutsch-
land und ein Stadt/Landvergleich zu den
Strategien von Kindern zur Bewdltigung
von Armut sind auch methodisch gut
dargelegte Beispiele fiir dieses Vorgehen.
Als wichtiger Baustein zu diesem Konzept
sind die Schlussfolgerungen zur Bekdmp-
fung von Armut auf den verschiedenen
Ebenen zu sehen, die unmissverstandlich
klarmachen, welche Herausforderung fiir
die soziale Arbeit Kinderarmut darstellt. (ar)

Christoph Butterwegge, Karin Holm, Margherita Zander
u.a.. Armut und Kindheit. Ein regionaler, nationaler
und internationaler Vergleich. Leske und Budrich,
Opladen 2003, 321 Seiten, ISBN 3 8100-3707-9,

16,90 Euro

Die vergessenen Kinder

Vernachldssigung, Armut und Unter-
versorgung in Deutschland

Das Buch ist eine liberarbeitete und in
groBBen Teilen verdnderte Neuauflage des
bereits 1994 von den deutschen Kinder-
schutzzentren und dem Landesverband des
Deutschen Kinderschutzbundes herausge-
gebenen Bandes»Die vergessenen Kinder.
Die Autoren behandeln drei thematische
Schwerpunkte aus der Diskussion um Ver-
nachldssigung, Armut und Unterversorgung
in Deutschland : Gesellschaftliche Voraus-
setzungen flir Armut und Vernachlassigung,
Ursachen und Formen von Kindesvernach-
lassigung und neue Handlungskonzepte
und Praxismodelle. Die Erganzung durch
Fallbeispiele und z.B. die Beschreibung
niedrigschwelliger und praventiver Hilfen
fiir junge Familien ergeben ein sehrles-
bares und informatives Werk fiir Wissen-
schaft und Praxis. (ar)

Winfried Zenz, Korinna Bdcher,

Renate Blum-Maurice (Hg.): Die vergessenen Kinder -
Vernachldssigung, Armut und Unterversorgung in
Deutschland, Papyrossa Verlag 2002, 208 Seiten,
ISBN 3-89439-235-X, 14,90 Euro

Jetzt reicht's: Schiiler
brauchen Erziehung!

Das letzte Kapitel in Gabriela Kreters Buch
heil3t: »Vorsicht! Das ist nicht gemeint!«
Darin macht sie deutlich, dass sie nicht mit
padagogischen Hardlinern in eine Ecke
gestellt werden will, die meinen, bei der
heutigen Schilergeneration helfe nur noch
strenger Benimmunterricht, unerbittliches
Durchgreifen und kompromisslose Harte.
Im Gegenteil, sie verlangt eine »erziehende
Schule« nach demokratischen Grundregeln
und ausgerichtet auf ein humanistisches
Menschenbild.

Die Autorin beschreibt die Defizite der
sneuen Schilerinnen und Schiiler, die
aufgrund ihrer Sozialisation in der gegen-
wartigen Gesellschaft bestimmte Dinge
nicht mehr kdnnen - schweigen, wenn
andere reden, Regeln akzeptieren, fiir Fehl-
verhalten Konsequenzen hinnehmen,
Schwachen beistehen.

Diese Kinder treffen in der Schule haufig
auf Lehrkrafte, die in ihrer Ausbildung

in den 7oer Jahren, wie die Autorin selbst,
von den Ideen Alexander Neills (Summer-
hill), der Kinderladenbewegung und
entschiedener Ablehnung der alten auto-
ritdren Paukschule gepragt worden sind.
Da das damals gelernte padagogische
Instrumentarium heute nicht mehr greift,
resignieren viele Lehrkrafte nach Meinung
der Autorin, schauen bei unangemessenem
Verhalten zu oft weg und lassen verbale
Entgleisungen und gewalttétige Uber-
griffe zu. Sie erwarten von den Kindern in
ihrer Klasse zunehmend keinen Respekt
mehr fiir sich und keine selbstversténdliche
Achtung vor den Bediirfnissen der Mit-
schiilerinnen und -schiiler.

Statt weiterhin stillschweigend darunter
zu leiden, fordert Gabriela Kreter Lehrer-
innen und Lehrer dazu auf, sich ihres Erzie-
hungsauftrags bewusst zu werden, sich
mit anderen (auch Institutionen auBerhalb
der Schule) zusammenzutun, neue Kompe-
tenzen zu erwerben und mit Bestimmtheit
und padagogischer Zuwendung auf sinn-
vollen Grenzen, Regeln und Ritualen zu
bestehen.

lhr Buch enthalt eine Fiille sehr konkreter,
alltagstauglicher Beispiele und Vorschlage,
wie jede Schule zu einer»erziehenden
Schulecwerden kann. (iw)

Gabriela Kreter: Jetzt reicht’s: Schiiler brauchen
Erziehung! Was die neuen Kinder nicht mehr kénnen -
und was in der Schule zu tun ist. Kallmeyersche
Verlagsbuchhandlung, Seelze-Velber, 2002, 148 Seiten,
ISBN 3-7800-4926-0, 7,90 Euro



Gesundheit in den
Medien

Der vorliegende Reader dokumentiert die
wachsende Bedeutung des Themas
Gesundheit und Krankheit fiir die Medien-
und Kommunikationswissenschaft. Das
Angebotsspektrum von Gesundheits-
kommunikation wird in mehreren Beitrdgen
beleuchtet, z.B. die Darstellung von
Essstorungen in den Printmedien oder der
Darstellung von Medizingeschichte im
Fernsehen. Die Wirkungen von Gesund-
heitsbotschaften sind Thema eines
weiteren Teiles. Studien zum Entertain-
ment-Education-Konzept deuten darauf hin,
dass Serien und Soaps eine vielverspre-
chende Mdglichkeit darstellen, bestimmte
Zielgruppen mit gesundheitsrelevanten
Botschaften zu erreichen. Ein dritter Teil
befasst sich mit der Frage, inwieweit der
Medienwandel, also die neuen Medien wie
das Internet, zu einer Veranderung der
Gesundheitskommunikation beitragen. (us)

Hans-Bredow-Institut: Medien und Kommunikations-
wissenschaft, Themenheft »Gesundheit in den Medien,
Hrsg. von Joan Kristin Bleicher und Claudia Lampert,
Nomos, Baden-Baden, 51. Jg. 2003,/3-4,

ISSN 1615-634X, 21,00 Euro

Organisationskultur

Verdnderungen im gesellschaftlichen und
politischen Bereich und damit einher-
gehende Verringerung der Zuschiisse der
Offentlichen Hand fithren dazu, dass
Nonprofit-Organisationen ber ihre
Wettbewerbsfahigkeit bzw. tiber ihren
Fortbestand nachdenken miissen. Die
Uberpriifung und Neuausrichtung der
Organisationskultur spielt bei der Umstruk-
turierung der Organisation eine wichtige
Rolle. Das vorliegende Buch versteht sich
als Nachschlagewerk zur Analyse und
praktischen Gestaltung der Organisations-
kultur und integriert dabei die verschie-
denen wissenschaftlichen Disziplinen. Als
zentrales Element eines Change Manage-
ments wird die Flihrung einer Organisation
herausgestellt. Mit Hilfe praktischer Bei-
spiele erhalten Fiihrungskrafte, Dozenten
und Studierende einen Uberblick iiber
geeignete MaBnahmen der Unternehmens-
und Personalfiihrung.

Die Bewusstmachung sowie ein trans-
parentes Vorgehen bei der geplanten Ver-
anderung der Organisationskultur stehen
dabei an erster Stelle. (mgw)

Walter Neubauer: Organisationskultur.
Verlag W. Kohlhammer, Stuttgart, 2003, 194 Seiten,
ISBN 3-17-017402-9, 25,00 Euro

Feministische
Therapeutinnen

Gabriele Freytag untersucht 25 Jahre,
nachdem Psychologinnen Psychotherapie
flir Frauen zu entwickeln begannen, wie
berufliche Identitaten im Diskurs der Femi-
nistischen Therapie heute konstruiert
werden, auf welche Bausteine und Beziige
feministische Therapeutinnen dabei zuriick-
greifen und welche Widerspriiche und
Schwierigkeiten sie damit meistern. Femi-
nistische Therapeutinnen wurden dafiir
einzeln themenzentriert interviewt und in
Gruppen zu Diskussionen iiber ihre Berufs-
tatigkeit angeregt.

Dazu wurden die beiden relevanten Felder
y*Feminismus« und »Psychotherapie« als iden-
titatsstiftende Bezugssysteme aufgearbei-
tet. Die Auswertung der Einzelinterviews
und Gruppendiskussionen hinsichtlich
Inhalt, Sprache und Beziehungsangebot
ergab eine deutliche Tendenz bei den femi-
nistischen Psychotherapeutinnen zu
Unsicherheit in der beruflichen Identitét,
Ambivalenzspannungen und Anpassung an
herrschende Diskurse. Die berufliche
Identitat hat sich von der Avantgarde zur
Fachfrau verlagert und konzentriert sich
haufig auf die Bereiche sexueller Miss-
brauch und Gewalt gegen Frauen. Auf
diese Weise laufen die feministischen The-
rapeutinnen in Gefahr, Identitdt an den
Opferstatus zu binden, und die utopischen,
radikalen Momente der Feministischen
Therapie aus dem Blick zu verlieren. Es ist
zu hoffen, dass das anregend und unter-
haltsam geschriebene Buch einer lange fal-
ligen Theoriediskussion der Feministischen
Therapie neuen Schwung verleiht. (us)

Gabriele Freytag: Von der Avantgarde zur Fachfrau.
Identitdtskonstruktionen feministischer Therapeu-
tinnen, Asanger, Heidelberg und Kréning, 2003,
255 Seiten, ISBN 3-89334-404-7, 24,00 Euro

Gesundheitsversorgung
und Disease
Management

Das Who-is-Who« der deutschen Versor-
gungsforschung ist im vorliegenden
Sammelband von den Herausgebern
zusammengefiihrt worden. In kurzen Auf-
satzen widmen sich die Autorinnen und
Autoren allen Aspekten, die das deutsche
Gesundheitswesen aktuell bewegt. Erfreu-
licherweise ist auch der Patientenorientie-
rung ein eigener Abschnitt gewidmet.

Der Schwerpunktteil »Disease Management:

kann erwartungsgemal nur erste Erfahrun-
gen bzw. zukiinftigen Vorstellungen umfas-
sen. Fiir Diabetes gibt es Anhaltspunkte
aus den schon bestehenden Versorgungs-
vertrdgen, Brustkrebs ist gerade aus Sicht
von betroffenen Frauen in vielen lokalen
Anséatzen seit Jahren ein Thema und der
Versorgungsbereich Koronare Herzerkran-
kungen lasst noch Wiinsche und eigene
Vorstellungen zu. (bb)

Holger Pfaff, Matthias Schrappe, Karl W. Lauterbach,
Udo Engelmann, Marco Halber (Hrsg.): Gesundheits-
versorgung und Disease Management. Grundlagen und
Anwendungen der Versorgungsforschung.

Verlag Hans Huber, Bern, Géttingen, Toronto, Seattle,
2003, 335 Seiten, ISBN 3-456-84026-8, 39,95 Euro

Ehre oder Amt?

Qualifizierung biirgerschaftlichen
Engagements im Kulturbereich

Das Interesse am Thema Ehrenamt und
Freiwilliges Engagement reil8t auch nach
dem Jahr des Ehrenamts 2001 nicht ab.
Die Anzahl der Freiwilligen, die sich in
unterschiedlichen Bereichen unentgeltlich
engagieren, ist nach wie vor grof. Ins-
besondere im Kulturbereich ist man auf
die Mitarbeit von Freiwilligen angewiesen.
Der vorliegende Band dokumentiert die
Ergebnisse einer Tagung zu den Perspek-
tiven, Chancen und Defiziten der
Freiwilligenarbeit und diskutiert unter-
schiedliche Méglichkeiten der Qualifizie-
rung im Kulturbereich. Aufgeteilt in den
Abschnitt Theorie und Praxis sowie den
Abschnitt Qualifizierung wird der Kulturbe-
reich aus unterschiedlichen Blickwinkeln
der Freiwilligenarbeit durchleuchtet und ist
mit nitzlichen Informationen und Beispie-
len z.B. liber Qualifizierungsprojekte verse-
hen. Ein lohnenswertes Buch fiir alle im
Kulturbereich aktiven Akteure, die sich mit
freiwilligem Engagement befassen. (mgw)

Norbert Kersting, Karin Brahms, Cerstin Gerecht,
Kerstin Weinbach (Hrsg.): Ehre oder Amt? Qualifizie-
rung birgerschaftlichen Engagements im Kulturbe-
reich. Leske + Budrich, Opladen, 2002, 226 Seiten,
ISBN 3-8100-3426-6, 18,80 Euro
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Kerstin Utermark
Kleine Singles

Der von Irene Herzberg vorgelegte Band
aus der Reihe Kindheiten« untersucht das
Alleinsein von Schulkindern. Neben der
Absicht, die Lebenssituation und Befind-
lichkeit von alleinspielenden Kindern
exemplarisch und mdglichst umfassend
darzustellen, versucht die Autorin anhand
ihrer Fallstudie Single Welten« Erkldrungen
fiirdas Alleinsein zu finden.

Den theoretischen Rahmen liefern zum
einen ein voranstehender Diskurs der
verschiedenen Positionen aus der Kindheits-
forschung und zum anderen Befunde aus
den bisherigen deutschen Kinderstudien.
Die Interviews mit Jungen und Madchen im
Alter von10-13 Jahren zeigten deutlich, dass
die Beweggriinde fiir das Alleinsein viel-
schichtig sind. Strukturelle duBere Gegeben-
heiten, familidre Bedingungen sowie die
Personlichkeit des Kindes bieten hierftir
Erkldrungsansatze.

Von einer pauschal negativen Problema-
tisierung des Alleinspielens rat die Autorin
dringend ab. Ein Ergebnis der Studie ist,
dass zurlickhaltende, alleinspielende Kinder
nicht zwangslaufig ein soziales Defizit
aufweisen.

Dem Anspruch, die Lebenslagen und Per-
sonlichkeitsdimensionen der Betroffenen
moglichst authentisch aufzuzeigen, wird die
Autorin in jedem Fall gerecht. Viele direkte
Zitate der Befragten tragen hierzu bei und
lassen den Lesenden Raum fiir eigene Inter-
pretationen.

Irene Herzberg: Kleine Singles. Lebenswelten von
Schulkindern, die ihre Freizeit hdufig allein verbringen.
Juventa Verlag, Weinheim und Miinchen, 2001,

372 Seiten, ISBN 3-7799-0223-0, 29,00 Euro

Altersdiskriminierung

Das Biro gegen Altersdiskriminierung hat
Ende letzten Jahres die Auswertung und
Dokumentation des ersten bundesweiten
Beschwerdetages zum Thema Alters-
diskriminierung vorgelegt. 1598 telefonisch
vorgetragene Beschwerden sind dazu aus-
gewertet worden. Die meisten Beschwerden
kamen dabei von Frauen. Arbeit war der
gesellschaftliche Bereich, zu dem die meis-
ten Anrufe kamen. Image folgte an zweiter
Stelle. Die Lektiire scharft den Blick fir
Ungleichbehandlungen wegen des Lebens-
alters. (us)

Biiro gegen Altersdiskriminierung e.V. (Hrsg.): Lebens-
alter und Diskriminierung, 2002, Eigendruck im Selbst-
verlag, 52 Seiten, 1,60 Euro, E-Mail: info@altersdiskri-

minierung.de
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Schule zwischen
Lehrplan und Lebenswelt

Zwischenbilanz zur aktuellen
Bildungsreform

Mit Blick auf PISA und die wachsende
Bedeutung von Lern- und Bildungsprozes-
sen ist das Lernen auf verschiedenen
Ebenen, wie z B. fiir das Berufs- und Privat-
leben, zum zentralen Thema geworden.
Vor dem Hintergrund dieser Entwicklung
ist das deutsche Jugendinstitut im Rahmen
des vom Bundesministerium fiir Bildung,
Wissenschaft, Forschung und Technologie
geférderten Projekts »Anforderungen an
Schule in einer verdnderten Erwerbsgesell-
schaft« der Frage nachgegangen, wie Schu-
len auf diese neuen Herausforderungen
des gesellschaftlichen Wandels reagieren
kénnen. Die in diesem Band zusammenge-
stellten Beitrage sind sehr erfahrungs-
orientiert und kommen {iberwiegend von
Autoren und Autorinnen, die mit dem
Schulalltag sehr vertraut sind.

In einem ersten Zugang wird in einer Zeit-
spanne von 1960 bis 2002 ein historischer
Uberblick zur bildungspolitischen Debatte
gegeben. Eine Bildungsreform, die den
gesellschaftlichen Veranderungen Rech-
nung tragt, so die Autoren und Autorinnen,
wird zwar von der Offentlichkeit als tiber-
fallig eingefordert, bleibt aber bisher ohne
weitergehende Konsequenzen. Im Verlauf
des Buches werden drei Schwerpunkte vor-

gestellt: Schulentwicklung unter den Aspek-

ten der Umsetzung neuer Lernarrange-
ments und Unterrichtsformen, Verankerung
der Schule im 6ffentlichen Raum und
Schulentwicklung unter den veranderten

gesellschaftlichen und politischen Rahmen-

bedingungen. (am)

Christine Preil3, Peter Wahler (Hrsg.): Schule zwischen
Lehrplan und Lebenswelt, Zwischenbilanz zur aktuellen
Bildungsreform, Leske+Budrich, Opladen, 2002,

208 Seiten, ISBN 3-8100-3107-0, 14,90 Euro

Eltern behinderter
Kinder

Das Europdische Jahr der Menschen mit
Behinderungen (EJMB) in 2003 hat sich
thematisch nicht mit der Situation von
behinderten Kindern und ihrer Eltern
beschéftigt. Das Themenfeld »Eltern
behinderter Kinder« bleibt auBerhalb der
politischen Teilhabe und verfolgt sonder-
padagogische Ansatze: beschaftigt man
sich zundchst mit dem behinderten Kind
oder aber nicht doch mit seinen Eltern und

dem damit zusammenh&ngenden gesell-
schaftlichen Umfeld. Der Sammelband
beleuchtet den letzteren Aspekt. Es wird
auf die Lebenssituation von Familien mit
behinderten Kindern eingegangen und
die Bedeutung von Empowerment, Koope-
ration und Beratung in Zusammenarbeit
mit Familien hervorgehoben. Modelle
erfolgreicher Elternselbsthilfeinitiativen
sollen Mut machen, dass »man was machen
kann.« (bb)

Udo Wilken, Barbara Jeltsch-Schudel (Hrsg.): Eltern
behinderter Kinder. Empowerment - Kooperation -

Beratung. Verlag W. Kohlhammer, Stuttgart, 2003,
237 Seiten, ISBN 3-17-017827-X, 24,00 Euro

Gesundheitstelematik
und Recht

Eine praktische Auswirkung der jetzt
beschlossenen Anderungen im deutschen
Gesundheitswesen wird die Einfithrung
einer elektronischen Gesundheitskarte fiir
Versicherte der Gesetzlichen Krankenkassen
ab dem Jahr 2006 sein. Die Telematik im
Gesundheitswesen ist dann nach vielen
Diskussionen und Abstimmungsprozessen
bei der Bevolkerung angekommen.

Bereits im Vorfeld stellen sich deshalb im
gesamten Einsatzbereich moderner Kom-
munikations- und Informationstechnolo-
gien rechtliche Fragen. Das Buch bietet
einen systematischen Uberblick zu gesetz-
lichen Rahmenbedingungen, typischen
Risiken der Telematik und dem Daten-
schutz im Allgemeinen. Genau benannt
wird der gesetzliche Anpassungsbedarf fiir
telematische Anwendungen und die recht-
lichen Anforderungen an »Elektronisches
Rezept:. Hier interessiert insbesondere der
gesetzliche Regelungsbedarf zur Legiti-
mation von Datenflussen. Gesondert ein-
gegangen wird abschlieBend auf die
rechtlichen Anforderungen an eine elek-
tronische Patientenakte. (bb)

Christian Dierks, Gerhard Nitz, Ulrich Grau: Gesund-
heitstelematik und Recht. Rechtliche Rahmenbedingun-
gen und legislativer Anpassungsbedarf,
MedizinRecht.de Verlag, Frankfurt a.M., 2003,

290 Seiten, ISBN 3-936844-03-8, 50,00 Euro



Materialien
zum 11. Kinder- und
Jugendbericht

Die Sachverstandigenkommission Elfter
Kinder- und Jugendbericht hat fiinf Mate-
rialbdnde vorgelegt. Band 1 gibt einen
Uberblick tiber die Strukturen der Kinder-
und Jugendhilfe, ihre fachlichen Eckwerte,
ihre Organisationsstrukturen. Verfahrens-
weisen des Jugendamtes sowie die Ein-
bettung der Jugendhilfeaufgaben in die
Kommunalverwaltung sind die Themen.

Band 2 beschreibt den Reformprozess von
zehn Jahren Kinder- und Jugendhilfegesetz
und zieht eine Zwischenbilanz. Die Aus-
wirkungen des neuen Kindschaftsrechtes
auf die Jugendhilfe sowie Partizipations-
und Beteiligungschancen in der Kinder-
und Jugendhilfe sind die Schwerpunkte.

In Band 3 geht es um Madchen- und
Jungenarbeit als bisher uneingeldste fach-
liche Herausforderung vor dem Hinter-
grund des 6. Jugendberichtes und seinen
Wirkungen. Der Band enthalt 16 Expertisen
u.a. zur geschlechtsdifferenzierenden
Arbeit in den Handlungsfeldern der Kinder-
und Jugendhilfe und Konzepten bei iiber-
greifenden Aufgaben der Kinder- und
Jugendhilfe.

In Band 4 wird erstmalig in der Kinder-
und Jugendberichterstattung das Thema
Gesundheit und Behinderung im Leben von
Kindern und Jugendlichen in fiinf Exper-
tisen aufgegriffen. Ausfihrlich werden
darin die Auswirkungen der sozialen Lage
auf die Gesundheit und Wohlbefinden
beschrieben. Fiir den Bereich der Behin-
derungen werden u.a. soziale und struk-
turelle Dimensionen der Lebenslagen von
Kindern mit Behinderungen dargelegt.
Ein Beitrag zu Rechtsfragen der Behinde-
rung zwischen Jugendhilfe und Reha-
bilitation rundet die Ausfithrungen in
diesem Band ab.

Band g beinhaltet mehrere Expertisen zur
Migration und ihren Auswirkungen auf
diese Altersgruppe und die 6ffentliche
Diskussion von Kinder- und Jugendthemen.
Grundlage der verwendeten Datensatze
waren u.a. umfangreiche Datensatze des
deutschen Jugendinstituts, des Deutschen
Instituts fiir Wirtschaftsforschung (SOEP)
und der Arbeitsstelle fiir Kinder- und
Jugendhilfestatistik der Uni Dortmund.
Auch die Auswertung dieser Daten stellt
die Kommission iiberwiegend zur Ver-
fiigung. (ar)

Sachverstindigenkommission 11. Kinder- und Jugend-
bericht (Hrsg.): Materialien zum Elften Kinder- und
Jugendbericht

Band 1: Strukturen der Kinder- und Jugendhilfe.
Eine Bestandsaufnahme, ISBN 3-87966-421-8,

322 Seiten, 25,00 Euro

Band 2: Kinder- und Jugendhilfe im Reformprozess,
ISBN 3-87966-422-6, 312 Seiten, 25 Euro

Band 3: Mddchen- und Jungenarbeit - Eine unein-
geldste fachliche Herausforderung. Der 6. Jugend-
bericht und zehn Jahre Paragraph 9.3 im Kinder- und
Jugendhilfegesetz, ISBN 3-87966-423-4,

339 Seiten, 25,00 Euro

Band 4: Gesundheit und Behinderung im Leben von
Kindern und Jugendlichen, ISBN 3-87966-424-2,
582 Seiten 43,00 Euro

Band 5: Migration und die europdische Integration.
Herausforderungen fiir die Kinder- und Jugendhilfe,
ISBN 3-87966-425-0, 184 Seiten, 11,00 Euro

DJI Verlag Deutsches Jugendinstitut, Miinchen,
Verlag Leske und Budrich, Opladen, 2003

Stress- und Ressourcen-
management

Die Grenzen zwischen Entwicklungs-
potentialen durch Herausforderungen und
Gesundheitsgefahrdungen durch Stress sind
flieBend. Nur wenn Stress und Ressourcen
identifiziert werden konnen, realisieren sich
Entwicklungsméglichkeiten und reduzieren
sich Belastungen. In dem vorliegenden
Band werden aktuelle und zukiinftige Ver-
anderungen der Arbeitin ihren Impli-
kationen fiir Stress diskutiert. Auf diesem
Hintergrund kdnnen Konzepte fiir Stress-
und Ressourcenmanagement konzipiert
werden, die an den Entwicklungen des
Arbeitslebens ansetzen. Neben diesem
Hintergrundwissen werden Methoden des
Stress-und Ressourcenmanagements vor-
gestellt. Das Buch ist didaktisch gut auf-
bereitet. Eine weitere Starke ist, dass die
praktische Umsetzung nicht zu kurz kommt.
Im letzten Teil des Buches wird ein ideal-
typischer Prozess eines betrieblichen Stress-
und Ressourcenmanagements geschildert
und an einem Szenario veranschaulicht.

Das Buch wendet sich an Akteure aus
Betrieben, Verwaltungen und Dienststellen,
die Stress- und Ressourcenmanagement
konzipieren, durchfiihren oder akquirieren
sowie an Studierende. (us)

Eva Bamberg, Christine Busch, Antje Ducki: Stress- und
Ressourcenmanagement. Strategien und Methoden fiir
die neue Arbeitswelt, Verlag Hans Huber, Bern, 2003,
224 Seiten, ISBN 3-456-83969-3, 26,95 Euro

Neue Veroffentlichungen
der Landesvereinigung

»Erst die Arbeit - und dann?«

Dokumentation des Niedersachsen-Forums
bAlter und Zukunftcim Auftrag des Nieder-
sachsischen Ministeriums fiir Frauen, Arbeit
und Soziales in Kooperation mit der Stadt
Oldenburg vom 17. Oktober 2002 in
Oldenburg.

Mediothek

Hrsg: Landesvereinigung fiir Gesundheit Niedersachsen

e.V. - Koordinierungsbiiro Freiwilliges Engagement fiir
Alt und Jung in Niedersachsen, 76 Seiten DIN A 4,
2,50 Euro, Versandkosten

»Essen, was ankommt ...«

Erndhrung im Kindergarten und Hort.
Dokumentation der Fachtagung vom
30. Oktober 2003 in Hannover

Hrsg.: Landesvereinigung fiir Gesundheit Nieder-
sachsen e.V., Deutsche Gesellschaft fiir Erndhrung -
Sektion Niedersachsen, Zentrum fiir Erwachsenenbil-
dung Stephansstift, 40 Seiten DIN A4, 1,50 Euro,
Versandkosten

Selbsthilfe und Patientenberatung:

Zwei Seiten einer Medaille?
Dokumentation einer Kooperations-
veranstaltung der Landesvereinigung fiir
Gesundheit Niedersachsen e.V., dem
Selbsthilfe-Biiro Niedersachsen und dem
IKK-Landesverband Niedersachsen vom
14.08.2002 in Hannover.

Hrsg.: Landesvereinigung fiir Gesundheit Niedersachsen
e.V., 64 Seiten DIN A4, 2,60 Euro Versandkosten

oder als PDF-Download unter
www.gesundheitsinfoniedersachsen.de/inhalte/

c_tagungsberichte.htm

Qualitat in der
Weiterbildung

Neben einem Uberblick tiber Qualitats-
konzepte in der Weiterbildung in dieser Dis-
sertation gezeigt, welche verschiedenen
Aufgaben die Evaluation, besonders die res-
ponsive und Selbstevaluation, als Methode
in der professionellen Weiterbildungspraxis
erfiillen kann.

Bernhard Holla: Qualitétsentwicklung in der Weiter-
bildung durch praxisorientierte Evaluation. Peter Lang
Verlag, Europdische Hochschulschriften, Reihe 11
Pddagogik, Bd. 842, Frankfurt am Main, 2002,

313 Seiten, ISBN 3-631-38093-3, 45,50 Euro
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Nachhaltig
kommunizieren -
Biirger aktivieren

Soziale Milieus in der lokalen
Agenda 21-Arbeit

Das Aktions- und Kommunikationshand-
buch soll bundesweit ebenso wie lokal
agierende Akteure dabei unterstiitzen, ihre
Inhalte, die in unterschiedlicher Weise zu
einer nachhaltigen Entwicklung beitragen,
zielgruppengerechter zu kommunizieren.

In den meisten Agenda-21-Prozessen werden
vielfach nurdie»iiblichen Verdachtigen:
erreicht, die sich sowieso engagieren.

Mit dem Handbuch wird der Versuch unter-
nommen, Angehdrige unterschiedlicher
Bevélkerungsgruppen zu mehr Engagement
und zu Verhaltensweisen im Sinne einer
nachhaltigen Entwicklung zu motivieren.
Zur zielgruppenscharfen Ansprache der
Bevdlkerungsgruppen werden in einem
ibersichtlich strukturierten und anspre-
chend gestalteten Ordner unterschiedliche
soziale Milieus beschrieben und deren
Einstellung zu nachhaltigem Handeln dar-
gestellt. Weiterhin werden verschiedene
Aktivierungsmethoden vorgestellt und
anhand von unterschiedlichen Portraits
illustriert. Die Beschreibung von Forder-
aktionen und -kampagnen runden das
gelungene Handbuch ab. (mgw)

Das Aktions- und Kommunikationshandbuch »Nach-
haltigkeit kommunizieren - Biirger aktivieren« wurde
von Silke Kleinhtickelkotten, H.-Peter Neitzke und
Bianca SchluBBmeier unter Mitarbeit von Dieter
Behrendt und Julia Osterhoff erarbeitet. Es ist fiir
25,00 Euro (zzgl. Versand) zu beziehen beim ECOLOG-
Institut, Annette Voss, NieschlagstraBe 26,

30449 Hannover, Fax: (05 11) 9 24 56 - 48

Gutachten zur
Hormontherapie

Die Enquete-Kommission Zukunft einer
frauengerechten Gesundheitsversorgung in
Nordrhein-Westfalenchat zwei Gutachten
zur Hormontherapie in und nach den Wech-
seljahren in Auftrag gegeben, die jetzt vor-
liegen. Im einzelnen sind dies zum einen das
Gutachten »Anwendung der postmenopau-
salen Hormontherapie in Deutschland und
Vorschldge zur Senkung der Anwendungs-
haufigkeit., vorgelegt von Prof. Dr. Eberhard
Greiser vom Bremer Institut fiir Prdventions-
forschung und Sozialmedizin (BIPS), in dem
u.a. auch die Ubertragbarkeit der Ergeb-
nisse der Forschung der Women's Health
Initiative auf Deutschland bewertet wird.
Zum anderen liegt die Expertise "Hormonga-
benvor, wahrend und nach den Wechsel-
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jahren: Soziale Faktoren und Alternativenc
von Regina Stolzenberg und Christina
Sachse vor. In dieser Expertise wird der
gesellschaftliche Diskurs tiber die Wechsel-
jahre und ihre Medikalisierung beschrieben
sowie die Ergebnisse einer Befragung von
Expertinnen und Experten zu den Griinden
von Hormoneinnahme bei Patientinnen dar-
gestellt. Weiterhin wird die Umgangsweise
mit den Wechseljahren in der ambulanten
Versorgung beleuchtet sowie alternative
evidenzbasierte Behandlungsmethoden bei
Beschwerden in den Wechseljahren dar-
gestellt. (us)

Gutachten und Expertise sind auf der Homepage der
Enquete-Kommission verdffentlicht:

www.landtag.nrw.de/Parlament/Enquetekommissionen

Beitrage der
Pflegepadagogik fiir
den Kinder- und Jugend-
gesundheitsdienst

Die Pflegepadagogik stellt eine noch relativ
junge Fachdisziplin dar. Vor diesem Hinter-
grund geht die Autorin im Rahmen ihrer
Diplomarbeit am Beispiel Glitersloh der
Frage nach, inwieweit und in welcher Form
pflegepddagogische Unterstiitzung im
offentlichen Kinder- und Jugendgesund-
heitsdienst eine Rolle spielt. Zunachst
erfolgt eine Definition der Begriffe Gesund-
heitsférderung, Gesundheitserziehung und
Pravention sowie eine Beschreibung des
Offentlichen Kinder- und Jugendgesund-
heitsdienstes (KIGD) und der Schulgesund-
heitsfiirsorge in Europa und den USA. Der
Schwerpunkt der Arbeit liegt auf der
Bedarfsanalyse, die im Kinder- und Jugend-
gesundheitsdienst des Kreises Giitersloh
und zwei ausgewdahlten Grundschulen
durchgefiihrt wurde. AbschlieRend werden
die Moglichkeiten interdisziplinarer Zusam-
menarbeit und pflegepadagogischer Bei-
trage diskutiert. (ts)

Petra Lummer: Beitrige der Pflegepédagogik fiir den
Kinder- und Jugendgesundheitsdienst am Beispiel des
Kreises Giitersloh. Shaker Verlag, Aachen, 2002,

135 Seiten, ISBN 3-8322-0724-4, 45,80 Euro.

Kulturgeschichte der
Ess-Storungen

Die Frage, ob die Ursache der Magersucht
im heutigen Schénheitsideal des Schlank-
seins um jeden Preis zu suchen ist, ver-
anlasste die Autoren, das Phanomen der
Nahrungsenthaltung historisch zu bearbei-
ten. Askese bei den Wiistenvéatern, bei den
spatmittelalterlichen Mystikerinnen,
Hungem als Spektakelstiick auf den Jahr-
markten wird beschrieben. Diese Kultur-
geschichte der Essstorungen beleuchtet
auch die Dimension der Auseinander-
setzung der medizinischen Wissenschaft
mit dem Phanomen der Nahrungsverwei-
gerung durch die Jahrhunderte. Weiterhin
wird untersucht, warum gerade das
viktorianische Zeitalter ein fruchtbarer
Boden fiir das neue« eigensténdige Krank-
heitsbild »Anorexia Nervosa«war. (us)

Walter Vandereycken, Ron van Deth, Rolf Meermann:
Wundermdédchen, Hungerkiinstler, Magersucht.

Eine Kulturgeschichte der Ess-Stérungen. Beltz Taschen-
buch, Weinheim, Basel, Berlin, 2003, 353 Seiten,

ISBN 3 407 22147 9, 17,90 Euro

Mannergesundheit

Die zielgruppenspezifische Gesundheits-
forderung ist auch beim starken Geschlecht
angekommen. Nachdem sich seit Jahren der
Fokus auf Frauen und Kinder als Risiko-
gruppe gerichtet hat, werden jetzt Manner
und ihr Gesundheitsverstandnis bzw. -ver-
halten genauer beleuchtet. Darunter fallt
eine besondere mannliche Lebensinsze-
nierung oder Fragen nach einer anderen
Esskultur. Ob Ménner tatsachlich das krén-
kere Geschlecht sind, konnen nur Daten der
Gesundheitsberichterstattung zeigen.
Ansétze einer geschlechtssensiblen Betrach-
tung werden in diesem Zusammenhang
neue Argumente bekommen. Die vor
liegenden Aufsatze lassen deshalb den
Schluss zu, dass mit der ausschlieRlichen
Betrachtung von Ménnergesundheit gerade
die Frauengesundheit und deren Forderun-
gen nach einer geschlechtsspezifischen
Blickweise neue Impulse bekommt. (bb)

Thomas Altgeld (Hrsg.): Mdnnergesundheit. Neue Heraus-
forderungen fiir Gesundheitsférderung und Prévention,
Juventa Verlag, Weinheim und Miinchen, 2004, 288 Seiten,
ISBN 3-7799-1659-2, 23,50 Euro



/‘I
Veraﬁstaltungen der LVG

Thementag 'Gesundheitsforderliches Fiihrungsverhalten:
veranstaltet vom Arbeitskreis Gesundheitsfordernde Hochschulen
30. Januar 2004, 11.00-16.00 Uhr, Hannover

Auf diesem Thementag soll der Zusammenhang zwischen Fiihrungs-
verhalten und Gesundheit beleuchtet werden. Dabei geht es einer-
seits darum, wie sich das eigene Fiihrungsverhalten auf die eigene
Gesundheit auswirkt, andererseits geht es um die Auswirkungen des
Fuhrungsverhaltens Vorgesetzter auf die Gesundheit der Mitarbei-
terinnen und Mitarbeiter. Frauen und Manner zeigen ein unter-
schiedliches Flihrungsverhalten. Die geschlechtsspezifischen Cha-
rakteristika sollen vorgestellt werden. Als abschlieBendes Element
des Thementages sollen Bausteine eines Trainings fiir gestinderes
Flihrungsverhalten vorgestellt werden.

Normalfall Kinderarmut
25. Februar2004, 10.00-16.30 Uhr, Hannover

Die Zahl armer Kinder und Jugendlicher ist bei zur Zeit unverandert
triber Wirtschaftslage in Niedersachsen ebenso wie in der ganzen
Bundesrepublik anhaltend hoch und erfordert eine kontinuierliche
Armutsprdvention, um soziale und gesundheitliche Benachteiligun-
gen abzumildern. Die Tagung wird das gesellschaftliche Problem
der Kinderarmut aufgreifen und die Ergebnisse neuer Studien zu
Kinderarmut, Gesundheit, Bildungschancen u.a. vorstellen.

Ort und Teilnahmebedingungen auf Anfrage

Kundenstimmen im Krankenhaus: Patientenfiirsprecher als
Erganzung zum Ideen- und Beschwerdemanagement
8.Mdrz 2004, 10.00-12.30 Uhr, Hannover

Die Person des Patientenfiirsprechers ist eine noch junge Form der
'Eigenbeteiligung«von Patientinnen und Patienten im deutschen
Gesundheitssystem. Als unabhédngige Ansprechpartner sollen sie
im Krankenhaus die Beschwerden und Anliegen von Patientinnen
und Patienten aufnehmen und anwaltschaftlich gegentiber der Ver-
waltung, dem Arztlichen Direktor und der Pflegeleitung vertreten.
Andererseits setzt sich in vielen Krankenhdusern immer mehr die
Idee durch, mit Hilfe eines aktiven Ideen- und Beschwerdemanage-
mentes die Schwachstellen im Betrieb aufzuspiiren. Der AK Patien-
tinnen- und Patienteninformation mochte in einer 6ffentlichen Sit-
zung die Voraussetzungen und Erfahrungen der beiden Ansatze
vorstellen und diskutieren. Eintritt frei

Neue Finanzierungsmodelle in Gesundheitsforderung
und Pravention
Jahrestagung, 26. April 2004, Hannover

Im Jahr 2003 sind die Uberlegungen zur Neuausrichtung der Pré-
vention auf Bundes- und Landesebene nicht abgeschlossen worden,
deshalb wurde die urspriinglich fiir 2003 vorgesehene Tagung
aufgrund der unklaren Rahmenbedingungen nicht durchgefiihrt.
Im Rahmen derJahrestagung sollen die intensiven Diskussionen
um die Weiterentwicklung von Pravention und Gesundheitsférde-
rung und die neuen Rahmenbedingungen vorgestellt werden. Bis-
lang haben sie noch nicht zu Investitionsschiiben in diesen Bereich
gefiihrt. Dariiber hinaus werden weitere Finanzierungsmodelle vor-

gestellt, insbesondere Stiftungsmodelle und Privat-Public-Partner-
ship-Finanzierungen. Die Tagung soll so einen Uberblick tiber den

aktuellen Stand der Diskussion und der Finanzierungswege geben.
Weitere Informationen auf Anfrage

Termine

NACHBARSCHAFT LEBEN

Strategien zur Gesundheitsforderung fiir benachteiligte
Bevolkerungsgruppen

29. April 2004, 10.00-16.30 Uhr, Hannover

Menschen mit chronischen Erkrankungen oder Behinderungen
mussen oft zusatzlich armutsbedingte Belastungen bewaltigen. In
diesem Zusammenhang kann ein soziales Netzwerk, durch regel-
maBige Kontakte und gegenseitige Hilfestellungen praventiv wirken.
Ist diese Hilfe nicht im Freundes- oder Verwandtenkreis gegeben,
kann das Umfeld Ersatz bieten. Neben der Nutzung von institutio-
nellen Angeboten wirkt eine solidarische Nachbarschaft im Wohn-
umfeld insbesondere fiir chronisch Erkrankte und /oder alte Men-
schen und fiir Menschen mit Behinderungen gesundheitsférdernd.
Die Veranstaltung bietet grundlegende Vorschldge zur Aktivierung
nachbarschaftlicher Hilfeformen fiir chronisch Kranke, Menschen
mit Behinderungen, alte Menschen und »Armec.

Teilnahmegebiihr: auf Anfrage

.50 jung, und ... schon ein Kind?"

Minderjéhrige Schwangere und junge Eltern zwischen Sehnsucht
und Uberforderung

4. Mai 2004, Hannover

Mehr als10.000 junge Madchen werden jahrlich ungewollt schwan-
ger und knapp 5.000 junge Frauen unter 18 Jahren haben im

Jahr 2001 in der Bundesrepublik ein Kind bekommen. Die Zeit der
Schwangerschaft, der Geburt und der ersten Lebensjahre des
Kindes stellt an diese Madchen hohe Anforderungen und bedeutet
eine Zeit groBer Verdnderungen. Sie fiihlen sich haufig hin und her
gerissen zwischen den eigenen jugendlichen Wiinschen und
Bediirfnissen und den Anforderungen und der Verantwortung, die
das Leben mit einem Kind an die jungen Miitter stellt. Im Spannungs-
feld zwischen Uberforderung und positiver Bewaltigung benétigen
die jugendlichen Schwangeren und jungen Mitter Rat, Unterstiit-
zung und Begleitung von Erwachsenen. Wie sollte diese Unterstiit-
zung aussehen? Welche Formen der Begleitung und Betreuung
entlasten die jungen Miitter und unterstiitzen sie gleichzeitig in der
selbstandigen verantwortlichen Bewdltigung des Alltags und in der
weiteren Lebensplanung - sowohl beruflich als auch privat. Welche
Rolle spielen die jungen Véter? Diese und andere Fragen werden
auf der Veranstaltung mit Expertinnen und Experten aus der Praxis
erortert und diskutiert.

Die Fachtagung wird von der Landesvereinigung fiir Gesundheit
Niedersachsen e.V. in Zusammenarbeit mit der Pro Familia - Lan-
desverband Niedersachsen e.V. durchgefiihrt.

Teilnahmegebiihr: auf Anfrage
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Termine

Niedersachsen

Gender Mainstreaming in der Lehre, 14.1.2004,
Oldenburg, Vortrag, 18:00 Uhr, A4 4-403, Zentrum
furinterdisziplinare Frauen- und Geschlechter-
forschung-ZFG, Carl von Ossietzky Universitat Olden-
burg, 26111 Oldenburg, Tel.: (04 41) 7984316,

E-mail: zfg@uni-oldenburg.de

Die Sorge um sich selbst - Selbstschadigung im
Kindes- und Jugendalter, 16.-18.1. 2004,
Hofgeismar, Evangelische Akademie Hofgeismar,
Gesundbrunnen 11,34369 Hofgeismar,

Tel: (0 56 71) 8 81-0, Fax: (0 56 71) 8 811 54,
E-mail: Ev.Akademie.Hofgeismar@ekkw.de

Solidaritat mit Zukunft - Stiften fiir gesellschaft-
lichen Wandel, 30.1.-1.2.2004, Loccum,

Kontakt: Stiftung Mitarbeit, Adrian Reinert,
E-Mail: info@mitarbeit.de

Wie steuerbar ist die Globalisierung?Eine Tagung
fiir Schiilerinnen und Schiiler der Sekundarstufe I,
9.-11.2.2004, Loccum, Kontakt: Evangelische Akade-
mie Loccum, Miinchehé&ger Stral3e 6, 31547 Rehburg-
Loccum, Tel.: (0 57 66) 81-105, Fax: (057 66) 81-900,
E-mail: eal@evlka.de

Ich bin stark!«Interdisziplindre Praventionsarbeit,
13.-14.2.2004, Celle, Kontakt: CD Kaserne Celle
gGmbH, Julia Plank, Hannoversche Str. 30b, 29221
Celle, Tel.: (0 5141) 9 77 2910, Fax: (0 5141) 97729-29,
E-mail: info@cd-kaserne.de

Sozialraumliche Arbeit praktisch - Analysieren,
Beteiligen, Planen, Vernetzen, 3.3.2004, Hannover,
Kontakt: Evangelische Fachhoschule Hannover,
Zentrale Einrichtung Weiterbildung, Blumhardtstr. 2,
30625 Hannover, Tel.: (0511) 53 01123,

E-mail: zew@efh-hannover.de

3. Norddeutsches Forum Arbeitsmedizin,
4.-5.3.2004, Hannover, Medizinische Hochschule
Hannover, Kontakt: RG Gesellschaft fiir Information
und Organisation, mbH, Gabi Ried|, Bahnhofstr. 3a,
82166 Grafelfing, Tel.: (0 89) 89891618,

Fax: (0 89) 89 809934, E-mail: info@rg-web.de

Bildung in der Kindertagesstatte, 11.-12.3.2004,
Hannover, Kontakt: AWO Verwaltungs- und Sozial-
dienste GmbH, Ute Kiihne, Kértingsdorfer Weg 8,
30455 Hannover, Tel.: (0511) 49 52-265, Fax: (0511)
4952-292, E-mail: ute kuehne@bv-hannover.awo.de

Abschlusstagung des Projektes, -»Qualitatsent-
wicklung im multikulturellen Arbeitszusammen-
hang Altenpflege;, 17.-18.3.2004, Bielefeld, Kontakt:
Haus Neuland, Helga Wrobel, Postfach 11 03 43,
33663 Bielefeld, Tel.: (0 52 05) 9126 31,

Fax: (052 05) 912699, E-Mail: mh@haus-neuland.de

ANtwort bitte ausfillen und schicken oder faxen an die
Landesvereinigung fiir Gesundheit Niedersachsen e.V.
Fenskeweg 2, 30165 Hannover, Fax: (0511) 3505595

Name

Institution

Anschrift

Tel,/Fax

Ich/Wir sind vorwiegend tatig im

[] Gesundheitswesen ~ [] Bildungsbereich

[ sonstiges
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[ sozialbereich

Reformen, die wir woll(t)en, Visionare Zwischen-
bilanzen zur Frage der Bildung in Deutschland,
19.-21.3.2004, Loccum, Kontakt: Evangelische
Akademie Loccum, Miinchehé&ger StralRe 6,
31547 Rehburg-Loccum, Tel.: (0 57 66) 81-105,
Fax: (057 66) 81-go0, E-Mail: eal@evlka.de

Nachhaltigkeit, Energie und Umwelt, Mobilfunk -
Schaden gr6Ber als Nutzen?, 1. 4.2003, Hannover,
Informationsveranstaltung tiber die Risiken der
elektromagnetischen Strahlung des Mobilfunks Ver-
anstaltungsreihe: Aktuelle Politik vor Ort, Kontakt:
Stiftung Leben und Umwelt, Tel.: (0511) 3018 57-12

Bundesweit

2. Fachtagung Jugend und Pravention »Mission
impossible?, 14.-15.1.2004, Bonn, Gustav-Strese-
mann-Institut, Kontakt: Tagungsbiiro neues handeln
GmbH, Kerstin Schlick, Theodor-Heuss-Ring 52,
50668 Kéln, Tel.: (0221) 16082 27, Fax: (02 21)
16082 24, E-Mail: schlick@neueshandeln.de

Nach der Reform ist vor der Reform - Wie modern
ist das GKV-Modernisierungsgesetz? 16.1.2004,
Weimar, Kontakt: Gesellschaft fir Recht und Politik
im Gesundheitswesen e.V., Widenmayerstr. 29,
80538 Miinchen, Tel.: (0 89) 210969-60,

Fax: (0 89) 210969-99, E-Mail: info@grpg.de

Suizidalitat bei Kindern und Jugendlichen,
26.1.2004, Miinster, Kontakt: Fachhochschule
Miinster Fachbereich Sozialwesen Weiterbildung,
Postfach 3020, 48016 Miinster,

E-Mail: weiterbildung@fh-muenster.de

KongressKinder zum Olymp - Zur Notwendigkeit
asthetischer Bildung von Kindern und Jugend-
lichen, 29.1.2004, Leipzig, Starkung der kulturellen
Angebote fiir Kinder und Jugendliche,

Kontakt: Kulturstiftung der Lander, Litzowplatz 9,
10785 Berlin, Tel.: (030) 89 3635-0, Fax: (030)
89142 51, E-Mail: kontakt@kulturstiftung.de

Neue Konzepte der Elternbildung - Informations-
forum zur kritischen Diskussion von Elternkursen,
12.2.2004, Bielefeld, Kontakt: Ullrich Bauer, Univer-
sitat Bielefeld, Fakultat fiir Gesundheitswissenschaf-
ten, Postfach 10 0131, 33501 Bielefeld, Tel.: (05 21)
106-3888, E-Mail: ullrich.bauer@uni-bielefeld.de

Hauptsache normal«!? Wie Normierung funktio-

niert - in unseren Kopfen und in der Gesellschaft,
13.-15.2.2004, Eisenach, Kontakt: Neztwerk gegen
Selektion durch Pranantaldiagnostik c/o Bundes-
verband fiir Kérper- und Mehrfachbehinderte, Tel.:
(0211) 6 400410,

E-Mail: ArbeitsstellePND@bvkm.de

Ich méchte ...

3.Hamburger Forum, Qualitat im Gesundheits-
wesen, 3.-5.3.2004, Hamburg, Kontakt: quant GmbH,
Forum 2004, Tel.: (0 40) 25 40 78 40, Fax: (0 40)
254078 48, E-Mail: forum2004@quant-forum.de

Brennpunkt Psychotherapies, 5.-9.3.2004, Berlin,
15. Kongress fiir Klinische Psychologie, Psycho-
therapie und Beratung der Deutsche Gesellschaft
fiir Verhaltenstherapiee.V., Kontakt: DGVT-Bundes-
geschaftsstelle, Neckarhalde 55, 72070 Tiibingen,
Tel: (07071) 9434 94, E-Mail: kongress@dgvt.de

Salutogenese oder Wer bleibt gesund?:,

16.3.2004, Essen, Kontakt: Team Gesundheit GmbH,
Carolyn Schierig, Rellinghauser Str. 93, 45128 Essen,
Tel.: (0201)179-14 84,

E-Mail: schierig@teamgesundheit.de

1. Nordbadisches Forum Gesundheit und Sicherheit
bei der Arbeit; 18.-19.3.2004, Mannheim, Kontakt:
RG GmbH, Gabi Riedel, Bahnhofstr. 3a, 82166 Grafel-
fing, Tel.: (089) 89891618, Fax: (0 89) 89809934,
E-Mail: info@rg-web.de

Gesundheit-Risiko, Chancen und Herausforderun-
gen, 25.-27.3.2004, Leipzig, VI. Kongress fiir Gesund-
heitspsychologie 2004, Kontakt: Institut fiir Ange-
wandte Psychologie, Seeburgstr. 14-20, 04103 Leipzig,

Tel.:(03 41) 9735930, Fax: (03 41) 9735939,
E-Mail: gespsych@uni-leipzig.de

Qualitat in stiirmischen Zeiten-Erfahrungsaus-
tausch, Konzepte und Werkzeuge zur Kompetenz-
und Gesundheitsforderung fiir Beschéftigte in
Kindertagestatten, 7.-8.5.2004, Dresden, Kontakt:
Institut und Poliklinik fiir Arbeits- und Sozialmedizin,
Fetscherstr. 74, 01307 Dresden,

Tel.: (0351) 31774 33, Fax: (0351) 3177236,

E-Mail: khan@imib.med.tu-dresden.de

International

Transnationale Risiken-Aufgaben fiir eine neue
Politik, 7.-8.01.2004, Berlin, Kontakt: Irmgard
Coninx Stiftung im Wissenschaftszentrun Berlin fiir
Sozialforschung (WZB), Reichpietschufer 50,

10785 Berlin, Tel.: (0 30) 254 91-4 11,

Fax: (030) 254 91-6 84,

E-mail: info@irmgard-coninxstiftung.de

GfA-Friihjahrskongress »Arbeit + Gesundheit in
effizienten Arbeitssystemen, 24.-26.03.2004,
Zurich, Schweiz, Kontakt: Prof. Helmut Krueger,
Institut fiir Hygiene und, Arbeitsphysiologie,
URL: www.gfa2004.ethz.ch

[] den Newsletter regelmaBig kostenlos beziehen
[] weitere Informationen iiber die Landesvereinigung fiir Gesundheit

Anregungen, Kritik, Wiinsche



