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Gesundheit lasst sich lernen
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VORWORT

Berliner Gesundheitspreis 2019

Gesundheitskompetenz —
Gesundheit lasst sich lernen

Die Fahigkeit, Informationen zu finden, diese zu verstehen und bewerten zu kdnnen, ist eine wichtige Vorausset-
zung, um gesunde Lebensentscheidungen treffen zu kdnnen. Noch nie, so kénnte man meinen, waren die Voraussetzun-
gen leichter, sich um die eigene Gesundheit zu kimmern. Das deutsche Gesundheitssystem zahlt zu den besten der
Welt, Informationen rund um das Thema Gesundheit stehen in Hille und Fille zur Verfigung.

Studien zeigen allerdings, dass es etwa jedem zweiten Menschen in Deutschland schwerfallt, die Informationen zu
finden, die er braucht, diese zu verstehen und anzuwenden, um gesund zu bleiben oder mit der Bewaltigung einer Erkran-
kung umzugehen. Und das hat Folgen: Menschen mit einer eingeschrankten Gesundheitskompetenz erndhren sich oft
ungesiinder, rauchen haufiger und werden frither und &fter chronisch krank. Um die Gesundheitskompetenz zu starken,
brauchen Menschen gute, wissenschaftlich fundierte Informationen. Diese miissen verstandlich aufbereitet werden. Das
bedeutet, Medizinerlatein muss laienverstandlich werden, Gesundheitsinformationen miissen prasenter gegentber un-
lauteren Werbeversprechen sein und die Qualitat digitaler Unterstiitzungsangebote muss besser erkennbar werden.

Mit dem diesjahrigen Berliner Gesundheitspreis wollen die Initiatoren AOK-Bundesverband, Arztekammer Berlin und
AOK Nordost Projekte auszeichnen, die es den Menschen erleichtern, Gesundheitsinformationen aktiv zu nutzen. Sie
mochten die Akteure in der Gesundheitsversorgung dazu motivieren, den Menschen den Zugang zu hilfreichem Gesund-
heitswissen zu erleichtern. Dazu loben wir Preise in Hohe von 50.000 Euro aus. Mit dem Wettbewerb, den wir seit 1995
nun schon zum zwdlften Mal durchfiihren, zeigen wirimmer wieder auf, dass im Versorgungsalltag gute Ideen entwickelt
werden, die wir mit dem Preis zur Nachahmung bekannt machen kénnen. Gesundheitskompetenz zu starken ist eine
gesamtgesellschaftliche Aufgabe. Wir wollen dazu unseren Beitrag leisten und freuen uns, dass wir Ihnen in diesem Heft
unter anderem die Preistrager sowie die fiir die Juryentscheidung nominierten Wettbewerbsbeitrage vorstellen kénnen.

Ich wiirde mich freuen, wenn die guten Ideen und Impulse aufgenommen und weitergetragen werden, damit sie einen

Beitrag leisten kdnnen, Menschen einen besseren Zugang zu verstandlichen Informationen zu ermdglichen, die sie fiir
ein gesundes Leben nutzen kénnen.

[

Martin Litsch
Vorstandsvorsitzender des AOK-Bundesverbandes
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STANDPUNKT

~Wir werden das Feld nicht
Dr. Google und Co. liberlassen!”

er gesund bleiben will, braucht

gute, verstindliche und verlissliche

Informationen. Nur derjenige, der

weifl, wann er zum Arzt gehen
sollte, was gesundes Essen ist und wie viel Be-
wegung guttut, wird in der Lage sein, Krank-
heiten, so gut es geht, zu vermeiden. Mir ist es
wichtig, alle Mitbiirgerinnen und Mitbiirger
dabei zu unterstiitzen, diese Gesundheitskom-
petenz zu erlangen. Der Zugang zu guter Ge-
sundheitsinformation darf keine Frage des
Geldbeutels sein. Denn fehlende Information
verursacht unnétiges Leid fiir den Einzelnen und seine Familie. Und auch dem
Gesundheitswesen entstehen hohe Kosten: Die OECD schitzt, dass jihrlich
Kosten zwischen 9 und 15 Milliarden Euro vermeidbar wiren, wenn alle Biirge-
rinnen und Biirger gute Gesundheitsinformationen erhalten und richtiganwenden
kénnten.

Deshalb entwickelt das Bundesgesundheitsministerium ein digitales nationales
Gesundheitsportal unter eigener Trigerschaft. Wir wollen dafiir sorgen, dass sich
unsere Biirgerinnen und Biirger schnell, zentral, verlisslich, werbefrei und gut
verstindlich tiber alle Themen rund um Gesundheit und Pflege informieren kén-
nen. Wir werden das Feld nicht Dr. Google und Co. iiberlassen! Sondern wir treiben
mit Hochdruck den Aufbau eines eigenen digitalen Gesundheitsportals voran.

Gemeinsam mit der Selbstverwaltung des Gesundheitswesens hat das BMG im
Jahr 2017 eine Allianz fiir Gesundheitskompetenz ins Leben gerufen. Alle Partner
haben sich verpflichtet, mit neuen Projekten und Initiativen die Gesundheitsbil-
dung, Gesundheitsinformation und Arzt-Patienten-Kommunikation fortzuent-
wickeln. Unser Part ist der Aufbau eines verlisslichen Informationsportals.

Aus einer reprisentativen Studie wissen wir, dass es mehr als der Hilfte der Men-
schen hierzulande schwerfillt, Informationen zu den Themen Krankheitsbewil-
tigung, Privention und Gesundheitsférderung zu finden, zu verstehen, zu beur-
teilen und zu nutzen. Das ist auch ein soziales Problem, denn es geht vor allem um
Altere, Menschen mit einem niedrigeren Bildungs- oder Einkommensstatus oder
Menschen mit Migrationshintergrund. Gesundheitskompetenz ist also auch
wichtig fiir den sozialen Zusammenhalt in der Gesellschaft. Deshalb ist es auch
eine politische Aufgabe, sie zu férdern. Die Bundesregierung gibt diesem Vorhaben
eine hohe Bedeutung. Die Férderung der Gesundheitskompetenz ist im Koali-
tionsvertrag von CDU/CSU und SPD verankert. m

Titelmotiv: Sehstern, Berlin; Foto: BMG
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1. PREIS

»Was hab’ ich?“: verstandliche Patientenbriefe

Kein Brief mit sieben Siegeln

Mit der Ubersetzung von Medizinerlatein in Patientendeutsch hat das Team von ,Was hab’ ich?“ Erfahrung.
Nun haben die Streiter fiir mehr Verstandlichkeit im Gesundheitssystem eine innovative Software entwickelt,
mit der Kliniken individuelle, verstandliche Patientenbriefe automatisiert erstellen kénnen.

ie Arzt- oder Entlassbriefe, die Patientinnen und Pati-
enten am Ende eines Krankenhausaufenthalts ausge-
hindigt werden, sollen den weiterbehandelnden Haus-
irzten alle therapierelevanten Informationen an die
Hand geben. Doch auch fiir die Patienten selbst stellen sie oft
die einzige schriftliche Zusammenfassung ihrer Diagnose, ihres
Gesundheitszustands und der weiteren Behandlungsschritte
dar. Fiir die Versicherten sind diese von Medizinern fiir Medi-
ziner verfassten Schreiben jedoch hiufig nur schwer verstindlich.
So bleiben viele Fragen offen: Was fiir eine Krankheit habe ich?
Was bedeutet das? Gerade nach einer stationiren Behandlung
ist es wichtig zu wissen, welche Diagnose vorliegt und wie man
sich im Interesse der Gesundheit fortan verhalten sollte. Zwar
werden diese Themen in der Regel auch im Entlassgesprich
erldutert. Doch Studien haben gezeigt, dass sich viele Menschen
bereits unmittelbar nach einem Arztgesprich an bis zu 80 Prozent
der dabei besprochenen Inhalte nicht mehr erinnern kénnen.
Damit Patientinnen und Patienten ihre Krankheit besser
verstehen, auf Augenhshe mit den behandelnden Arzten sprechen
und sich eigenverantwortlich um ihre Gesundheit kitmmern
kénnen, brauchen sie verstindliche Informationen. Die
Gesundheitsminister der Linder haben darum im Juni 2018 ein
Maf3nahmenpaket vorgeschlagen, um die Position der Patienten
zu stirken. Eine zentrale Forderung war die nach einem Patien-
tenbrief, der am Ende eines Klinikaufenthalts alle wichtigen
Informationen in einer verstindlichen Sprache zusammenfasst.

Wissensliicken schlieen. Als die Gesundheitsminister diese
Forderung formulierten, tiiftelten Ansgar Jonietz und sein Team
bereits an einer Losung. Mit unverstindlich formulierten me-
dizinischen Informationen kennt Jonietz sich aus: 2011 griin-
dete er gemeinsam mit zwei befreundeten Medizinstudierenden
die Internetplattform ,Was hab’ ich?“. Patientinnen und Pati-
enten kdnnen hier irztliche Befunde und andere medizinische
Dokumente hochladen, Arzte und speziell geschulte Medizin-
studierende hoherer Semester iibersetzen das Medizinerlatein
kostenlos in eine laienverstindliche Sprache. Mittlerweile ist aus
dem studentischen Start-up eine gemeinniitzige GmbH gewor-
den, die sich auf vielfiltige Weise fiir mehr Verstindlichkeit im
Gesundheitswesen engagiert.

Erste Schritte. Bereits 2012 hatte eine Auswertung der ,Was
hab‘ich?“-Anfragen gezeigt: Etwa jeder vierte Nutzer, der online
um Ubersetzungshilfe bat, reichte einen schwer verstindlichen
Entlassbrief aus einem Krankenhaus oder einer Rehaklinik ein.
~Was wiirde den Patienten bei der Entlassung aus der Klinik
helfen?*, tiberlegte das ,Was hab ich?““Team. Die Antwort: ein
individuelles Dokument, das zusitzlich zum Arztbrief erstellt
wird und alle wichtigen Gesundheitsinformationen gut ver-
stindlich aufbereitet, so dass man zu Hause noch einmal alles
in Ruhe nachlesen kann.

"
~
>
Das Erstellen verstindlicher Patientenbriefe soll fiir Arzte und Klinikper-

sonal keine zusdtzliche Arbeit bedeuten. Darum wurde eine Software
entwickelt, die diese Dokumente automatisiert zusammenstellen kann.

Im Herbst 2015 startete ein erstes Pilotprojekt in Rheinland-
Pfalz. Bis April 2018 erhielten dort mehrals 2.500 Patientinnen
und Patienten der Paracelsus-Klinik in Bad Ems zusitzlich zum
klassischen Arztbrief einen individuellen, leicht verstindlichen
Patientenbrief. In einer farbigen Broschiire im DIN-A4-Format
wurden ausfiihrlich die Diagnosen, durchgefiihrte Untersu-
chungen und der Medikamentenplan erliutert; auflerdem
enthielt das Heft auch Empfehlungen fiir ein gesundheitsfor-
derliches Verhalten. Der Begleitstudie zufolge verstanden die
Empfinger der Patientenbriefe die Inhalte des Entlassgesprichs
sowie Sinn und Bedeutung der verordneten Medikamente bes-
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Fotos: ,Was hab’ ich?“ gGmbH, K.Friedrich/Arztekammer Berlin

Mit dem neuen Patientenbrief konnen
Versicherte nach einem Krankenhaus-

aufenthalt eine verstindliche

schriftliche Erlduterung ihres Befundes

mit nach Hause nehmen.

ser, sie fithlten sich besser unterstiitzt und riicksichtsvoller be-
handelt. Auch die Riickmeldung der einweisenden und der
Klinikirzte war positiv. ,Patientenbriefe sind keine Zukunfts-
musik, restimiert Ansgar Jonietz zufrieden. ,Wir haben gezeigt,
dass sie im Klinik-Alltag einfach integrierbar sind und den Pa-
tienten nachweisbar helfen.”

Kollege Computer hilft. Im Rahmen des Pilotprojekts wurden
die Patientenbriefe noch von Arztinnen und Arzten erstellt, die
hauptamtlich bei ,Was hab” ich?“ titig sind. Unterstiitzt wurden
sie dabei durch eine eigens entwickelte Software. Als Grundlage
fiir die Briefe dienten Textbausteine in laienverstindlicher Sprache,
die die Mediziner im Vorfeld erarbeitet hatten. Ab 2017 durch
den Innovationsfonds im Rahmen des § 92 a SGB V gefordert,
haben Jonietz und sein Team das Programm weiter ausgebaut und
perfektioniert: Inzwischen ist es méglich, die Patientenbriefe
mittels einer Software komplett automatisiert zu erstellen.

»Die Basis bilden strukturierte Daten, etwa zu Diagnosen
und Laborwerten, die die jeweilige Klinik qualititsgesichert
erhebt®, so Jonietz. Aus einem Fundus von iiber 10.000 Text-
bausteinen, die das Arzteteam erstellt und tiberpriift hat, wihlt
die Software anhand eines detaillierten Regelwerks die passen-
den aus und kombiniert sie zu einem individuellen Brief, der
Informationen iiber das Krankheitsbild, Untersuchungen, Be-
handlungen und Medikamente patientengerecht zusammenfasst.
»Das istkeine Kiinstliche Intelligenz. Die Software interpretiert
die Daten nicht, sondern verarbeitet sie nur Schritt fiir Schritt
so, wie unsere Arzte es ihr beigebracht haben, erklirt Jonietz.
»Anders als bei von Hand erstellten Patientenbriefen sind hier
zum Beispiel Ubertragungsfehler ausgeschlossen. Die Klinikiirz-
te miissen die automatisiert erstellten Briefe nicht noch einmal
Korrektur lesen; fiir sie fillt keine Mehrarbeit an.”

Kliniken kénnen so dezentral, kostengiinstig und ohne zu-
sitzlichen Aufwand fiir Arzte und Klinikpersonal Patienten-
briefe erstellen und sie den Patienten im Entlassgesprich zusitz-
lich zum Arztbrief aushindigen. Seit Juni dieses Jahres werden
die vollautomatisch erstellten Patientenbriefe im Herzzentrum
Dresden erprobt und evaluiert. Weitere Kliniken haben schon
Interesse an der innovativen Software signalisiert. Die Entwick-
ler freut es: ,Unser Ziel ist es, alle Patienten deutschlandweit
nach dem Krankenhausaufenthalt mit einem Patientenbrief zu
versorgen.“ Und Jonietz und sein Team denken bereits weiter:
Um noch mehr Menschen mit verstindlichen Gesundheitsin-
formationen zu versorgen, konnte das Konzept mittelfristig auf
den ambulanten Bereich ausgedehnt, in digitaler Form oder
auch in verschiedenen Fremdsprachen angeboten werden. |

Ansprechpartner: Ansgar Jonietz,

,Was hab’ich?“ gGmbH, Theaterstrafle 4, 01067 Dresden,
Telefon: 0351 41889012,

E-Mail: ansgar.jonietz@washabich.de, www.washabich.de
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Dr. med. Giinther Jonitz
ist Préisident der
Arztekammer Berlin.

Welche Stolpersteine erschweren die
Kommunikation zwischen Arzt und Patient?
Zeitmangel und Verstandigungsprobleme. Die Arzt-Patien-
ten-Kommunikation ist sehr wichtig, damit eine erfolgrei-
che Therapie besprochen und durchgefiihrt werden kann.
In unserem immer starker regulierten Gesundheitswesen
hapert es daran, dass Arzte genug Zeit haben, um sich in
Ruhe mit den kranken Menschen zu befassen, und dass
das auch honoriert wird. Gleichzeitig miissen alle Gesund-
heitsberufe schon in der Ausbildung besser darauf vorbe-
reitet werden, wie man mit Patienten verstandlich spricht.
Kommunikation kann und sollte gelernt werden. In der Me-
dizinerausbildung ist das bereits verankert, die arztlichen
Weiterbildungsordnungen legen gerade nach. Diese Kurse
sind sehr beliebt.

Was bedeutet das fiir den Versorgungsalltag?

Die Diskrepanz zwischen Anspruch und Wirklichkeit ist groR.
Natiirlich kann man sich in der zur Verfiigung stehenden Zeit
um eine patientenverstandliche Sprache bemiihen. Aber oft
fehlt die Zeit, nachzufragen, ob das Gesagte auch verstan-
den wurde. Wenn Therapien nicht zum Erfolg fiihren, ist das
fiir beide Seiten unbefriedigend. Wir miissen darum in
Menschen, Kompetenzen, Systeme und Kultur investieren!

Wie konnen die Gesundheitsberufe die
Gesundheitskompetenz der Patienten starken?
Wenn Menschen friih an das Thema herangefiihrt werden,
kann man chronischen Krankheitskarrieren vorbeugen. Es
muss mehr Zeit fiir das Gesprach moéglich gemacht werden,
auchim Team der Versorgung und gerade bei chronisch
Kranken. Schriftliche Informationen in verstandlicher Spra-
che, evidenzbasiert und auf die individuellen Probleme der
Patienten zugeschnitten, miissen verfiigbar gemacht wer-
den. Das Gleiche gilt fiir Apps, die den Patientinnen und Pati-
enten helfen, sich besser zurechtzufinden, und die direkte
Kommunikation mit dem Arzt erleichtern. Patientenschulun-
genin Gruppen kénnen helfen, sich gemeinsam besser zu
verhalten und sich gegenseitig zu unterstitzen. m




2. PREIS

Schulprojekt ScienceKids

Lernen mit allen Sinnen

Selbermachen, Experimentieren und Ausprobieren — das sind die Kernelemente von ScienceKids. Das
wissenschaftlich basierte Schulprogramm ermutigt und befahigt Kinder und Jugendliche dazu, sich selbst-
standig Antworten auf Fragen zu Erndhrung, Bewegung und seelischem Wohlbefinden zu erarbeiten.

ann Obst eigentlich verrosten? Dieser Frage gehen Grund-

schiilerinnen und -schiiler in Baden-Wiirttemberg im

Schulunterricht experimentell auf den Grund. Die Nach-

wuchsforscher schneiden Obst in kleine Stiickchen und
beobachten, was passiert: Der Apfelschnitz verfirbt sich braun,
die Zitronenscheibe nicht. Woran liegt das? Die Antwort: Der
Sauerstoffin der Luft lisst die Inhaltsstoffe des Apfels oxidieren.
Die Zitrone wird nicht braun, weil sie mehr Vitamin C und
andere Antioxidantien enthilt.

Kinder sind neugierig. Diese Wissbegier ist der Motor des
Schulprogramms ,,ScienceKids: Gesundheit entdecken®, das das
baden-wiirttembergische Ministerium fiir Kultus, Jugend und
Sport, die Stiftung Sport in der Schule und das Landesinstitut
fiir Schulsport, Schulkunst und Schulmusik (LIS), das heutige
Zentrum fiir Schulqualitit und Lehrerbildung Baden-Wiirt-
temberg (ZSL-LB), gemeinsam mit der AOK Baden-Wiirttem-
berg entwickelt haben und schulartiibergreifend fiir Schiilerin-
nen und Schiiler von der Grundschule bis zur zehnten Klasse
anbieten. Denn: ,,Gesundheit kann gelernt werden®, davon ist
Melanie Macias Alvarez, die Programmverantwortliche beim
ZSL-LB, iiberzeugt. ,,ScienceKids zielt darauf ab, Lebenskom-
petenzen zu vermitteln und dadurch die Schiilerinnen und
Schiiler in der Wahrnehmung ihrer gesundheitsbezogenen In-
teressen zu stirken.“

Forschen und lernen. Um den Heranwachsenden grundlegen-
des Gesundheitswissen spannend, handlungsorientiert, alters-
gerecht und alltagsnah in zehn Schuljahren zu vermitteln, steht
den Lehrkriften eine Fiille praxiserprobter Lehr- und Lernma-
terialien zur Verfiigung. Diese wurden eigens fiir das Programm
entwickelt und sind auf die aktuellen Bildungspline fiir baden-
wiirttembergische Schulen abgestimmct. Inhalte und Methoden
bauen aufeinander auf und richten sich an den Interessen und
Bediirfnissen der jeweiligen Altersgruppen aus. Die Ideen kén-
nen sowohl im Unterricht als auch fiir Projekttage oder AGs
genutzt werden —von der , Blindverkostung von Lebensmitteln
in einem abgedunkelten Raum bis zur Gestaltung von Comics
und Videoclips zum Thema Stressbewiltigung.

»Das Besondere ist, dass die Schiilerinnen und Schiiler selbst
aktiv werden diirfen. So erfahren und erlernen sie Gesundheit

Staunen und Begreifen: Mit spannenden Versuchen und Experimenten
vermittelt ScienceKids schon Grundschulkindern wichtige Erkenntnisse
dariiber, wie ihr Korper funktioniert und wie er gesund bleibt.

sehr direkt”, betont Melanie Macias Alvarez. ,,Sie verstehen die
Bedeutung von Gesundheit, vor allem den Dreiklang aus Er-
nihrung, Bewegung und seelischem Wohlbefinden. Und das
Wichtigste ist: Sie kénnen die gewonnenen Erkenntnisse auf
ihren Lebenskontext und ihr Umfeld iibertragen und anwenden.

Gesund von Anfang an. Das Projekt ScienceKids startete 2006
damit, dass ein interdisziplinires Team aus Wissenschaftlerin-
nen und Wissenschaftlern, Schulpraktikern, Eltern, Schiilerin-
nen und Schiilern erste Materialien fiir die Grundschule entwi-
ckelte, diese in einem ,,SummerScienceCamp“ mit Kindern
einem intensiven Praxistest unterzog und anschlielend in einer
Pilotphase im Schulalltag erprobte. Seit dem Herbst 2007 stehen
diese Unterlagen allen Grundschulen zur Verfiigung.

Mit ihrem innovativen Angebot wollten sich die Projektpart-
ner einem besorgniserregenden Trend entgegenstemmen: In
unserer von Technik dominierten modernen Gesellschaft kom-
men Bewegung, eine ausgewogene gesunde Ernihrung und
gemeinsame Zeit in der Familie oftmals zu kurz. Die Schule soll
auf das Leben vorbereiten. Doch tiber den eigenen Kérper, ihr
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Fotos: AOK Baden-Wiirttemberg, Deutscher Bundestag/Benno Kraehahn

wichtigstes Kapital, dariiber, wie er funktioniert und was ihm
guttut, lernen Kinder relativ wenig. Das Ziel von ScienceKids
ist, dass in der Schule neben der Vermittlung von Grundkom-
petenzen wie Lesen, Schreiben und Rechnen auch Gesundheit
eine Rolle spielen muss. Das Programm vermittelt Schiilerinnen
und Schiilern das Interesse fiir und den Spaf§ an einem gesunden
Lebensstil. Auflerdem stirkt es ihre Fihigkeit, besser im Leben
mit Gesundheitsinformationen umgehen zu kénnen.

Die vielfiltigen Angebote, selbst zu experimentieren und
Dinge auszuprobieren, wecken zuverlissig den kindlichen For-
scherdrang: Wenn Vitamin C die Zitrone vor dem Braunwerden
schiitzt — funktioniert das auch, wenn man mit einer Pipette ein
bisschen in Wasser gelostes Vitamin-C-Pulver auf ein frisches
Apfelstiick triufelt? Das Ergebnis: Ja, an diesen Stellen bleibt
der Apfel tatsichlich hell. Auf dieser Erkenntnis kann nun der
nichste Unterrichtsschritt aufbauen: Auch im menschlichen
Kérper entfalten Vitamin C und Co. eine schiitzende Wirkung
—auch darum ist eine gesunde Ernihrung so wichtig.

Wenn das Lehrerpult zur Saftbar wird, lassen sich auch Teenager
fiir Gesundheitsthemen interessieren. Das Schulprogramm ScienceKids
setzt darauf, Lerninhalte mit allen Sinnen erfahrbar zu machen.

Erfolgskonzept zieht Kreise. Zu Beginn richtete sich Science-
Kids ausschlieflich an Grundschulen und konzentrierte sich auf
die Themenschwerpunkte Ernihrung und Bewegung. Zugum
Zug wurde es seither ausgebaut: Seit 2011 gibt es auch Materi-
alien fiir die Sekundarstufe 1, also fiir Schiilerinnen und Schii-
ler der fiinften bis zehnten Klasse. Um auch die Teenager fiir
Gesundheitsthemen zu interessieren, greifen die Materialien fiir
diese Altersgruppe Fragen auf, die die Heranwachsenden in
dieser Lebensphase ohnehin beschiftigen: Wie veridndert sich
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»Gesundheit ist die Basis
fiir ein erfiilltes Leben”

Sabine Dittmar
ist die gesundheitspolitische Sprecherin
der SPD-Bundestagsfraktion.

Deutsch, Mathe, Englisch und Co.—die klassischen Schulfa-
cher sollen Schiilerinnen und Schiiler auf das Leben und auch
die Arbeitswelt vorbereiten. Aber Grundlage fiir ein erfiilltes
und selbstbestimmtes Leben ist und bleibt eine gute physi-
sche und psychische Gesundheit. Wir miissen die zukiinftige
Generation fit machen in Sachen Bewegung, Erndhrung und
seelisches Wohlbefinden — ScienceKids macht erfolgreich vor,
wie es funktioniert. Das Projekt hat Vorbildcharakter auch fiir
andere Bundeslander. Ein Blick in die Zukunft? Ich wiirde mir
wiinschen, dass ,Gesundheit” jenseits von Projektstrukturen
generell einen bedeutenderen Platzin den Lehrplanen unserer
Schulen einnehmen wiirde. ScienceKids ist ein wichtiger
Schritt auf dem Weg dorthin. m

mein Korper? Was macht mich aus? Wie sehe ich aus? Bin ich
fit? Wie ist meine Position in der Clique? Warum fiihle ich mich
so, wie ich mich gerade fiihle?

Korper und Seele. Weil Stress und psychische Belastungen
immer mehr Schiilerinnen und Schiilern zu schaffen machen,
gibtes seit 2017 auch Lehr- und Lernmaterialien zum Themen-
komplex ,,Seelisches Wohlbefinden®. ,,Schiilerinnen und Schii-
ler sollen zu starken Personlichkeiten heranwachsen”, erldutert
dazu Volker Schebesta, Staatssekretir im baden-wiirttembergi-
schen Kultusministerium. ,, Deshalb spielen Lebenskompetenzen
eine wichtige Rolle im Schulalltag und in den Bildungsplinen.
Kinder und Jugendliche lernen in der Schule, wie sie Konflikte
austragen, Probleme Isen oder Stress bewiltigen kénnen. Die
ScienceKids-Materialien kniipfen hier an und unterstiitzen die
Schulen bei der Umsetzung im Unterricht.” Wissenschaftliche
Evaluationen bestitigen die Wirksamkeit des Konzepts. Das
bereits mehrfach ausgezeichnete Programm ScienceKids wird
mittlerweile in rund 1.000 Schulen in Baden-Wiirttemberg —und
damit an knapp jeder vierten im Land — umgesetzt. m

Ansprechpartnerin: Melanie Macias Alvarez,

Zentrum fiir Schulqualitét und Lehrerbildung — AufSenstelle Ludwigsburg
(ZSL-LB), Reuteallee 40, 71634 Ludwigsburg, Telefon: 07141 140640,
E-Mail: melanie.macias-alvarez@lis.kv.bwl.de, www.sciencekids.de
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IM GESPRACH

Medien und Gesundheitskompetenz

Basiswissen verstandlich machen

Gesundheitsinformationen gibt es in Hiille und Fiille. Aber welche sind seriés und brauchbar?
Wie die Medien ihren Lesern, Horern oder Zuschauern helfen kdnnen, die Spreu vom Weizen zu trennen,

diskutieren Sven Oswald und Dennis Ballwieser.

An Gesundheitsinformationen herrscht hierzulande kein
Mangel. Trotzdem haben viele Menschen Probleme damit,
sich iiber gesundheitliche Themen zu informieren.

Woran liegt das?

Ballwieser: Es gibt viele Akteure im Gesundheitswesen, die
Informationen zur Verfiigung stellen. Aber nur wenige fragen
sich, welches Ausgangswissen eigentlich die Patienten haben.
Ein GrofSteil der Gesundheitskommunikation folgt nicht den
Bediirfnissen der Verbraucher. Beipackzettel in Medikamen-
tenpackungen zum Beispiel sind juristische Dokumente. Die
sind denkbar ungeeignet fiir die Gesundheitskommunikation,
aber gleichzeitig die am meisten genutzten Quellen, um sich
iiber Medikamente zu informieren. Hiufig wird aneinander

»Menschen lesen iiber
Gesundheitsthemen ja
nicht zur Unterhaltung.”

vorbei kommuniziert. Es ist schwierig, Gesundheitsinformati-
onen so herunterzubrechen, dass sie jeden beim absoluten Ba-
siswissen abholen und ihn trotzdem in die Lage versetzen, ein
informiertes Gesprich mit dem Arzt oder Apotheker zu fiihren.

Oswald: Meines Erachtens werden die Menschen oft mitall
den Informationen alleingelassen. Fiir Nicht-Mediziner ist es
hiufig schwer, beispielsweise mit ergoogeltem Wissen umzuge-
hen. Grundsitzlich findet sich ja leider bei jeder Erkrankung
und jedem noch so harmlosen Symptom im Netz ein Fall, der
t6dlich ausging. Das verunsichert und schiirt Angste. Journa-
listisch aufbereitete Formate helfen da. Der Rundfunk Berlin-
Brandenburg hat beispielsweise mit der ,,rbb Praxis“ ein Fern-
sehformat, das ganz konkret und verstiindlich einzelne Themen
in den Fokus stellt und erklirt.

Wie konnen Medien die Gesundheitskompetenz
unterstiitzen?

Oswald: Eine gute Sendung mit fundierter redaktioneller
Arbeit kostet Geld. Daran fehlt es leider heutzutage an vielen
Stellen in der Medienbranche. Immer weniger Leute miissen
immer komplexere Themen bedienen, da bleibt wenig Zeit fiir
intensive Recherche zu Spezialthemen. Gute Medizin- oder
Gesundheitsformate bleiben auf der Strecke. Dort, wo sie ge-
macht werden, férdern sie aber definitiv die Gesundheitskom-
petenz der Zuschauer und Leser.

Ballwieser: In der Medizin geht es oft darum, Risiken ge-
geneinander abzuwigen, zum Beispiel das Risiko, etwas nicht
oder doch zu tun. Soll ich eine Untersuchung machen lassen
oder nicht? Soll ich einer Behandlung zustimmen oder nicht?
Ein grof8er Teil der Kommunikation in den Medien miisste sich
darum drehen, zu beschreiben, wie die Risiken zueinander im
Verhiltnis stehen. Gleichzeitig ist das aber fiir Journalisten der
trockenste Stoff. Wir weisen in der Apotheken Umschau dar-
aufhin, dass es nur sinnvoll ist, bestimmte Untersuchungen zu
machen, wenn auch eine Therapieméglichkeit besteht.

Es gehtviel um Grundlagenberatung. Im Journalismus heifSt
es ganz schnell: Das haben wir doch schon tausendmal gemach.
Die Krux liegt, glaube ich, darin, dass die Neugierde auf das
Neue die Triebfeder jedes Journalisten ist. Bei der Gesundheits-
information muss es aber immer wieder um ganz simple Basis-
themen gehen, mit denen die Patientinnen und Patienten
trotzdem nur in Ausnahmesituationen zu tun haben. Menschen
lesen iiber Gesundheitsthemen ja normalerweise nicht zur Un-
terhaltung, sondern weil sie selbst oder jemand, der ihnen na-
hesteht, betroffen sind. Sie sind in einer emotionalen Ausnah-
mesituation. Umso wichtiger ist es dann, in einfacher,
verstindlicher Sprache das Basiswissen wiederzugeben und die
Details dem Beratungsgesprich durch die Arztin oder den Arzt
zu iiberlassen.

Wie gelingt es, Gesundheitsinformationen
verstandlich und neutral zu vermitteln?

Ballwieser: Ich stelle mir einen unvoreingenommenen, all-
gemeingebildeten Leser vor, der keinen medizinischen Hinter-
grund hat und nicht genau versteht, wie das Gesundheitssystem
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funktioniert. Und dann erklire ich, worum es geht. Ich fange
ganz am Anfang an, etwa damit, was ein erkranktes Organ
normalerweise macht. Man muss sich immer wieder in den
Leser oder die Leserin hineinversetzen und die einfachen Fragen
immer wieder stellen und beantworten. Denn die Leser lesen
dariiber vielleicht nur einmal — dann, wenn es sie betrifft.

Oswald: Das Wichtigste ist, sich immer vor Augen zu halten,
dass die da drauflen nicht die redaktionelle Vorbereitung mit-
gemacht haben. Sie haben nicht recherchiert oder sich eingelesen.
Man muss sie also bei null abholen und daraufachten, nicht mit
dem eigenen Fachwissen zu protzen und sie so zu verschrecken.
Die Aufgabe eines guten Journalisten oder Moderators ist es
meines Erachtens nicht, schlaue und eloquente Fragen zu stellen,
sondern die Fragen zu formulieren, die sich die Leute im Pub-
likum oder vor dem Radio nicht trauen zu stellen, aus Angst,
dumm zu wirken.

Gibt es Medien oder Formate,
die sich besonders gut eignen?

Oswald: Ich bin Mitarbeiter, aber auch Verfechter des 6f-
fentlich-rechtlichen Rundfunks. Ich sehe die Bildung der Ge-
sellschaft als seine Hauptaufgabe, dazu gehért natiirlich auch
Gesundheitskompetenz. Beim rbb gibt es verschiedene Forma-
te und Redaktionen, die sich mit Medizin und Gesundheit
befassen. Sie alle funktionieren gut und haben absolut akzep-
table Quoten.

Ballwieser: Die Form ist fiir mich eher zweitrangig. Es gibt
wenige hervorragende Formate im Fernsehen, weil Sendezeit
extrem knapp ist und aufwendige Stiicke oft den Rahmen spren-
gen. Im Hérfunk funktionieren altbewihrte Konzepte nach wie
vor hervorragend, zum Beispiel Anruf-Sendungen, wo ein Arzt
oder eine Arztin mit im Studio sitzt und Fragen beantwortet. Die
sind bei den Hérern sehr beliebt. Im Printjournalismus sind

optisch aufwendige Magazine sehr geeignet. Die leben davon,
dass sie zusitzlich zum Text Infografiken zeigen. Das sind bei
uns bei der Apotheken Umschau die meistgenutzten Formate,
weil die Leser anhand dieser Grafiken sehr viel verstehen.

Wie kénnen die Nutzer hilfreiche von
fragwiirdigen Informationen unterscheiden?

Oswald: Genau das ist fiir jemanden, der nicht im Thema
steht, sehr schwer. Grundsitzlich gilt das, was fiir alle Journa-
listen gilt: Es ist wichtig zu tiberpriifen, wie seri6s die Quelle ist.
Dann sollte man immer nachrecherchieren, ob die jeweilige
Nachrichtauch stimmt. Absichtlich lancierte Falschmeldungen
werden im Netz schnell identifiziert und kenntlich gemacht.

»Man muss die Leute bei
null abholen und nicht
mit Fachwissen protzen.’

‘

Ballwieser: Einfache Antworten enthalten meistens frag-
wiirdige Informationen, seridse sind abwigend und vorsichtig.
Ansonsten gilt: Die Informationen miissen unabhingig sein.
Mir darf keine Diagnose- oder Therapiemethode oder ein be-
stimmtes Medikament empfohlen werden. Und es sollten immer
unabhingige Experten zu Wort kommen, bei denen klar ist, wer
sie sind und woher sie kommen. ®

Dr. med. Dennis Ballwieser
Dr. jur. Martin Danner

Sabine Dittmar, MdB
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Dr. rer. pol. Volker Hansen

des AOK-Bundesverbandes

Philipp Humbsch

Dr. med. Giinther Jonitz

Geschaftsfiihrer Wort & Bild Verlag

Bundesgeschaftsfiihrer der BAG SELBSTHILFE

gesundheitspolitische Sprecherin
der SPD-Bundestagsfraktion

Vorsitzender des Aufsichtsrates

Medizinstudent des Jahres 2018

Prasident der Arztekammer Berlin

Dr. rer. medic. Klaus Koch
Leiter des Ressorts Gesundheitsinformation des IQWiG

Knut Lambertin
Vorsitzender des Verwaltungsrates der AOK Nordost

Sven Oswald
Journalist, Rundfunk Berlin-Brandenburg (rbb)

Prof. Dr. phil. Doris Schaeffer
Fakultat fiir Gesundheitswissenschaften,
Universitat Bielefeld

Prof. Dr. med. Claudia Schmidtke, MdB
Patientenbeauftragte der Bundesregierung

Lutz Stroppe
Staatssekretar a.D.
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3. PREIS

Patientenuniversitat Hannover

Gesundheitswissen flir Laien

Die Verstandigung zwischen Arzt und Patient ist oft schwierig. Die Patientenuniversitat
der Medizinischen Hochschule Hannover will das andern. Mit Vorlesungen und Veranstaltungen,
denen auch Laien folgen kdnnen, starkt sie die Gesundheitskompetenz der Bevolkerung.

ber Impfungen und ihre Nebenwirkungen kursieren

diverse Mythen. Viele Menschen bezweifeln, dass so-

genannte Kinderkrankheiten wie die Masern wirklich

gefihrlich sind. Dies fithrt dazu, dass manche Eltern
ihre Kinder nicht impfen oder eigene Impfungen nicht auffri-
schen lassen. In einer Zeit, in der aufgrund der immer noch zu
geringen Impfquoten iiber eine Impfpflicht fiir Masern diskutiert
wird, ist Aufklirung tiber den Sinn und Nutzen von Impfungen
wichtiger denn je.

Doch wo finden medizinische Laien solches Hintergrund-
wissen? Manchen fillt es leicht, Fakten und Hintergriinde zu
recherchieren, andere verlieren sich in der Informationsvielfalt
und fiihlen sich iiberfordert. Hier setzt die Patientenuniversitit
der Medizinischen Hochschule Hannover MHH) an: Wer sich
mit Gesundheitsfragen und dem Umgang mit Erkrankungen
beschiftigen oder sich iiber Infektionen und Impfungen infor-
mieren mochte, braucht Gesundheitskompetenz. Genau die
fordert die Patientenuniversitidt mit ihren Angeboten.

Wege zum Wissen ebnen. ,,Ziel der Patientenuniversitit ist es,
mit strukturierten Bildungsangeboten das universitire Wissen
und aktuelle Forschungsergebnisse nicht nur Expertenkreisen,
sondern der gesamten Bevélkerung zur Verfiigung zu stellen®,
sagt Professorin Marie-Luise Dierks, Leiterin der Patientenuni-
versitdt. Im Jahr 2007 griindete sie zusammen mit Professor
Friedrich Wilhelm Schwartz die Patientenuni an der MHH.

Seitdem fiihrte die Patientenuniversitit rund 220 Veranstal-
tungen mit insgesamt etwa 3.400 Infostinden durch. Mehr als
50.000 Teilnehmer haben hier bereits Veranstaltungen besucht.
Viele kommen wieder und bringen Familienangehésrige und
Freunde mit. Die Patientenuni dient nicht nur der Informati-
onsvermittlung, sondern ist auch ein Kommunikationsraum,
in dem sich Menschen austauschen und Gleichgesinnte finden.
Erméglicht wird dieses Angebot durch eine Finanzierung durch
die MHH und sehr viel ehrenamtliches Engagement.

Fundiert und alltagstauglich. Wer einen Blick in das aktuelle
Programm wirft, findet unter den Gesundheitsbildungsange-
boten auch das Thema ,,Kinderkrankheiten und Infektionen —
Was ist heute noch wichtig?“. Die Veranstaltung ist auf zweiein-
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halb Stunden angelegt. Die Hauptvorlesung hilt ein Pidiater
und Neonatologe der Medizinischen Hochschule Hannover.
An Infostinden, den sogenannten Lernstationen, kénnen sich
die Besucher nach jeder Vorlesung noch mit medizinischem und
pidagogischem Fachpersonal iiber das Gehorte austauschen.
Auch Studierende der Humanmedizin und Public Health sowie
Auszubildende weiterer Gesundheitsprofessionen wirken mit.

Ein Besuch der Patientenuniversitdt lohnt sich, finden die Nutzerinnen
und Nutzer. Der Erkenntniszuwachs ist grofs, das ergab eine Umfrage
unter Besucherinnen und Besuchern.

Lernen mit Herz und Hand. Beim Thema ,Impfung und In-
fektionen® geht es an den etwa 15 Lernstationen unter anderem
um richtiges Hindewaschen, Impfberatung und den Einsatz
von fiebersenkenden Mitteln. Bewusst wird auf Fachjargon
verzichtet, um die Themen laienverstindlich zu vermitteln. ,Wir
wollen, dass Situationen entstehen, in denen man mit Herz und
Hand lernen kann, in denen man ein Gesprich fiithren und
seinen personlichen Wissensdurst stillen kann. Im groffen Au-
ditorium kénnen die Horer nur eingeschrinkt nachfragen. An
den Lernstationen kénnen sie schauen: Habe ich das jetzt wirk-
lich verstanden?, erklirt die Geschiftsfithrerin der Patienten-
universitit Dr. Gabriele Seidel.
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Fundiertes Wissen verstdndlich prdsentiert:
Nach dem Expertenvortrag besteht an den

Lernstationen der Patientenuniversitdt die
Maglichkeit, das Gehorte zu vertiefen und
Verstdndnisfragen zu stellen.

Die Patientenuniversitit stirke die Fihigkeiten der Menschen,
sich mit Informationen kritisch auseinanderzusetzen. Gleich-
zeitig vermittelt sie ihnen fundiertes Wissen, das ihnen hilft,
sich aktiv um ihre Gesundheit zu kiimmern oder Krankheiten
besser zu bewiltigen. Die Vortrige sind als Themenreihen unter
der Uberschrift »Gesundheitsbildung fiir Alle“ konzipiert. Ex-
perten aus unterschiedlichen Fachgebieten — meist Lehrende
der MHH —stehen vor dem Publikum. In der Regel gibt es zehn
Termine zu einem Thema in Folge, auflerdem Informationsta-
ge zu unterschiedlichen Krankheitsbildern oder anderen The-
men. Manche Reihen sind explizit fiir bestimmte Zielgruppen
konzipiert. So richtet sich die Reihe ,Gesund aufwachsen® in
erster Linie an junge Eltern. Im Durchschnitt nehmen an den
Veranstaltungen 200 bis 250 Personen teil. Einzelne Themen
wie ,,Depression oder ,,Arthrose” locken bis zu 500 Personen
in den Hérsaal. Besonders Menschen mit eher geringer Bildung
profitieren von den Veranstaltungen, wie eine anonyme Befra-
gung von etwa 500 Teilnehmenden zeigte.

Gesundheitskompetenz starken. Die Patientenuniversitit hat
sich die Aufklirung der Patienten auf die Fahnen geschrieben.
»Der Grundgedanke ist, dass jeder Mensch fiir seine eigene Ge-
sundheit verantwortlich ist und dass er in dieser Kompetenz ernst
genommen werden sollte®, sagt Mitbegriinder Friedrich Wilhelm
Schwartz. Seit die Weltgesundheitsorganisation WHO 1986 die
,Ottawa-Charta zur Gesundheitsférderung” veréffentlichte, ist
die Idee vom miindigen Patienten populir geworden. Arzt und
Patient sollen sich als gleichberechtigte Koproduzenten fiir die
Gesundheit sehen. Die Patientenuniversitit, so Schwartz, sei Teil
dieser Entwicklung. ,,Heute ist es fiir viele selbstverstindlich, dass
sie nicht mehr einfach sang- und klanglos hinnehmen, was Arzte
vorschlagen oder veranlassen. Man fragt nach und will selbst
mitbestimmen oder sogar bestimmen, was mit einem geschicht.”

Das Angebot an der Medizinischen Hochschule Hannover
wird seit 2009 durch die ,Rollende Patientenuniversitit” erginzt.
Unter dem Stichwort ,,Jugend unterrichtet Jugend® besuchen
Medizinstudierende Schulklassen. Durch den geringen Alters-
unterschied finden sie leichter einen Zugang zu den Schiilern.
Dieses Prinzip wurde 2013 auf Betriebe ausgeweitet. Die Ver-
anstaltungen fiir Erwerbstitige sollen diese befihigen, selbstbe-
stimmt und gesundheitsbewusst mit ihrem Kérper und ihrer
Psyche umzugehen. Aktuell erarbeitet die Patientenuniversitit
ein Manual fiir interessierte Kliniken und Hochschuleinrich-
tungen — damit kiinftig noch mehr Menschen und unterschied-
liche Bevélkerungsgruppen von solchen Angeboten zur Steige-
rung der Gesundheitskompetenz profitieren kénnen. m

Ansprechpartnerinnen: Prof. Marie-Luise Dierks, Dr. Gabriele Seidel
Medizinische Hochschule Hannover, Carl-Neuberg-StrafSe 1, 30625
Hannover, Telefon: 0511 532-4458, E-Mail: dierks.marie-luise@
mh-hannover.de, www.patienten-universitaet.de

Frank Michalak
ist Vorstand der AOK Nordost —
Die Gesundheitskasse.

Warum brauchen wir Projekte

wie die Patientenuniversitat?

Gesundheit spielt in unserem Leben eine immer gréRere Rolle
—das hangt nicht nur mit der zunehmenden Alterung der Be-
volkerung zusammen. Dank des Internets haben wir viel einfa-
cher und schneller Zugang zu medizinischen Informationen. Da
aber nur die wenigsten von uns studierte Arzte sind, miissen
wir einen souveranen Umgang mit Gesundheitsinformationen
im Netz fordern. Patientenuniversitaten konnen dabei helfen,
sichrichtig, umfassend und sicher iber Gesundheitsfragen zu
informieren. Das unterstiitzt die Menschen zugleich dabei,
ihre Rechte als Versicherte und Patienten zu kennen und zu
wissen, wer ihnen im Krankheitsfall am besten helfen kann.

Warum wollen immer mehr Menschen

Experten fiir die eigene Gesundheit werden?

Die Rolle der Patienten wandelt sich in der heutigen Zeit.

Die Menschen wollen als gleichberechtigter Partnerin der
Praxis, in der Klinik oder bei ihrer Krankenkasse wahrgenom-
men werden. Sich fiir die eigenen Belange in einem zugleich
komplexer werdenden Gesundheitswesen einzusetzen,
erfordert ein ausgepragtes MaR an Gesundheitskompetenz,
dasin Deutschland im Vergleich zu anderen Landern be-
kanntlich noch ausbaufahig ist. Projekte wie die Patienten-
universitat setzen an diesem entscheidenden Punkt an

und unterstiitzen die Patienten in gut verstandlicher Form
und mit modernen Vermittlungsmethoden.

Wie will die AOK Nordost die Gesundheitskompetenz
der Versicherten kiinftig fordern?

Die AOK Nordost bietet ihren Versicherten bereits seit Langem
zahlreiche Informations- und Beratungsmaglichkeiten —
offline wie online. Die Digitalisierung wird die Menschen aber
kiinftig auf ganz neue Weise fordern, selbststandig und
selbstverantwortlich mit ihren Gesundheitsinformationen
umzugehen. Die Einfiihrung der elektronischen Patienten-
akte werden wir deshalb eng mit Aufklarungsangeboten be-
gleiten, damit die Versicherten mit den medizinischen Infor-
mationen und Dokumenten nicht alleingelassen werden. m
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INTERVIEW

Aktionsplan Gesundheitskompetenz

Prof. Dr. Doris Schaeffer
leitet an der Universitat

Bielefeld das Institut fiir
Pflegewissenschaft.

,ES ist wichtig, Teilhabe zu ermdglichen®

Eine gute Gesundheitskompetenz ist die Voraussetzung dafiir, sich erfolgreich um die eigene Gesundheit
zu kimmern. Vielen Menschen mangelt es jedoch daran. Abhilfe soll der Nationale Aktionsplan
Gesundheitskompetenz schaffen. Was schon erreicht wurde und was noch zu tun ist, weil Doris Schaeffer.

Wie gesundheitskompetent sind

die Einwohner Deutschlands?

Unsere Studie an der Uni Bielefeld im Jahr
2016 hat gezeigt, dass mehr als jeder Zwei-
te, nimlich 54,3 Prozent der Bevolkerung,
eine eingeschrinkte Gesundheitskompe-
tenz aufweist. Nur sieben Prozent verfiigen
tiber eine sehr gute, 38 Prozent tiber eine
ausreichende Gesundheitskompetenz.

Wie wirkt sich das aus?

Fiir den Einzelnen bedeutet das, dass es
ihm schwerfillt, gesundheitsrelevante
Informationen zu finden, zu verstehen, zu
bewerten und fiir sich zu nutzen. Dadurch
ist es schwieriger, im Alltag gesundheits-
forderliche Entscheidungen zu treffen
oder bei Gesundheitsproblemen die pas-
sende Hilfe ausfindig zu machen. Das ist
besonders brisant, weil die allgemeine
Lebenserwartung steigt und chronische
Erkrankungen zunehmen. Eine Stirkung
der allgemeinen Gesundheitskompetenz
wiirde das Gesundheitssystem entlasten.
Die Weltgesundheitsorganisation WHO
schitzt, dass eine unzureichende Gesund-
heitskompetenz drei bis fiinf Prozent der
Gesundheitsausgaben verursacht. Allein
in Deutschland wiiren das zwischen neun
und 15 Milliarden Euro pro Jahr.

Wem mangelt es besonders haufig

an Gesundheitskompetenz?

Das sind vor allem Menschen mit einem
geringen Bildungsgrad, einem niedrigen
sozialen Status, einem Migrationshinter-
grund, einem hsheren Lebensalter und
einer chronischen Erkrankung. Hier ist
es besonders wichtig, soziale und gesund-
heitliche Ungleichheit zu verringern und
Teilhabe zu erméglichen.
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Wie tragt der Nationale Aktionsplan
dazu bei, die Gesundheitskompetenz
der Bevolkerung zu starken?

Die Verbesserung der Gesundheitskom-
petenz stellt eine gesamregesellschaftliche
Aufgabe dar, die einer systematischen
Vorgehensweise bedarf und ein umfas-
sendes bundesweites Programm erfordert.
Ein Expertenkreis unter meiner Leitung
hat darum den Nationalen Aktionsplan
Gesundheitskompetenz erarbeitet, mit
Fachleuten aus Politik und Gesellschaft,

»Der Nationale Aktionsplan
Gesundheitskompetenz
hat iiberraschend groRe

Aufmerksamkeit gefunden.”

den Gesundheitsberufen und zivilgesell-
schaftlichen Organisationen sowie Pati-
enten- und Biirgervertretern abgestimme
und im vergangenen Jahr der Offentlich-
keit vorgestellt. Darin werden die wich-
tigsten Herausforderungen zur Forderung
der Gesundheitskompetenz aufgelistet
und insgesamt 15 Empfehlungen ausge-
sprochen, wie die Situation in Deutsch-
land verbessert werden kann.

Wie ist der Aktionsplan

aufgenommen worden?

Der Nationale Aktionsplan hat iiberra-
schend grofe Aufmerksamkeit gefunden
und wurde breit diskutiert. Auch politisch
ist er auf Resonanz gestofSen: Gesund-
heitskompetenz ist im Koalitionsvertrag
verankert und Gegenstand des Beschlus-
ses der 91. Gesundheitsministerkonferenz.
Deutschland kniipft damit an die inter-

nationale Diskussion an. Dort kommt der
Gesundheitskompetenz bereits ein bedeu-
tender Stellenwert zu, wie zum Beispiel
die WHO-Erklirungen von Shanghai
(2016) und von Astana (2018) zeigen.

Und wie wird der Plan jetzt umgesetzt?
Wir, die Initiatoren, haben damit begon-
nen, Workshops zu den Empfehlungen
des Nationalen Aktionsplans durchzu-
fithren. In Arbeitsgruppen wurden ein-
zelne, noch allgemein formulierte Emp-
fehlungen mit jeweils etwa 30 Experten
und Akteuren aus unterschiedlichsten
Gesellschaftsbereichen intensiv diskutiert
und in umsetzbare Einzelziele tibersetzt.
Die Ergebnisse wurden jeweils in Strate-
giepapieren zusammengefasst, die frei
zuginglich veroffentliche sind. Weitere
Workshops dieser Art sind geplant.

Im Rahmen eines internationalen Sym-
posiums haben wir unlingst eine Be-
standsaufnahme des Forschungsstands
zur Gesundheitskompetenz gemacht. Im
Oktober 2019 findet ein Workshop zum
Thema ,Gesundheitskompetenz von
Menschen mit Migrationserfahrung®
statt. Anfang nichsten Jahres ist eine
gemeinsame Tagung mit der vom Bun-
desgesundheitsministerium initiierten
»Allianz Gesundheitskompetenz” geplant.
Auflerdem wird die Universitit Bielefeld
2020 die nichste reprisentative Erthebung
der Gesundheitskompetenz der Bevolke-
rung Deutschlands durchfithren. Wir
sind gespannt, in welchem Ausmafd die
Bemiihungen der vielen Beteiligten bei
der Umsetzung der Empfehlungen des
Nationalen Aktionsplans Friichte tragen
und welche Herausforderungen sich in
Zukunft noch stellen werden. m
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NOMINIERT

Essstorungen

Therapiebegleitung und
Friherkennung per App

Das gemeinniitzige Unternehmen Jourvie gUG will mithilfe
von zwei Apps das Stigma um Essstorungen aufheben und den
Genesungsprozess fiir Betroffene alltagsnah gestalten.

Die App Elamie dient der Friiherkennung und bindet den be-
handelnden Kinder- und Jugendarzt ein. Dieser erhilt tiber die
App beispielsweise Informationen zum Sozialverhalten, zur
Kérperwahrnehmung oder zum sportlichen Ehrgeiz des Nutzers.
Die App Jourvie wird hingegen begleitend zu einer Verhaltens-
therapie verwendet und erméglicht einen papierlosen Informa-
tionsaustausch mit dem behandelnden Therapeuten. Die App
stellt dariiber hinaus Bewiltigungsstrategien zur Verfiigung, die
in Stresssituationen den Nutzer sinnvoll unterstiitzen. m

Social-Media-Kampagne

Maximale Aufmerksamkeit
flr die Darmkrebsvorsorge

Mit einer ungewohnlichen Aktion hat das Klinikum Dortmund
auf die Darmkrebsvorsorge hingewiesen: Ein Darmkrebstumor
iibernahm dafiir tageweise ,feindlich“ den Facebook-Account.

Wihrend Virenangriffe im Internet Alltag sind, hat ein Tumor-
Takeover Nachrichtenwert. Im Rahmen der Social-Media-
Aktion verinderte sich das gesamte Erscheinungsbild des Face-
book-Acounts. Mit einem Live-Chat vom Herrenklo, einer live
tibertragenen Operation am Schweinedarm und Experteninter-
views stellte das Klinikum Dortmund an mehreren Aktions-
terminen seine gesamte Therapiekette bei Darmkrebs vor. Die
Aktion wurde parallel auch auf Instagram, Twitter und Snapchat
kommuniziert und sorgte fiir ein groffes Medienecho. m

Ansprechpartnerin: Vivian Otto,

Jourvie guG,

Friedrichstrafle 246, 10969 Berlin, Telefon: 0176 62242584,
E-Mail: vivian.otto@jourvie.com,

www.jourvie.com

Multiplikatorenschulung

Wissen ehrenamtlich
weitergeben

Chronisch nierenkranke Menschen und ihre Familien finden
durch das Projekt PatientenBegleiter einen Ansprechpartner
auf Augenhohe, dem sie vertrauen kdnnen.

Im Projekt PatientenBegleiter bildet der Bundesverband Niere
chronisch nierenkranke Menschen und ihre Angehérigen rund
um die Themen Sozialrecht, Grundlagen der Erkrankung,
Krankheitsbewiltigung und Selbsthilfe als Multiplikatoren aus.
Anschlieffend stehen diese zertifizierten Patientenbegleiter an-
deren Mitpatienten und deren Familien ehrenamtlich als An-
sprechpartner zur Verfiigung. Die Patientenbegleiter werden
kontinuierlich nachbetreut und fortgebildet. m

Ansprechpartner: Marc Raschke,

Klinikum Dortmund gGmbH,

Beurhausstrafse 40, 44137 Dortmund, Telefon: 0231 95321200,
E-Mail: marc.raschke@klinikumdo.de,

www.klinikumdo.de

Schultage

Authentische Aufklarung
uber psychische Storungen

Informieren, aufklaren, sich mit Betroffenen austauschen — mit
dem Programm ,Verriickt? Na und!“ sensibilisiert der Verein
Jlrrsinnig Menschlich” Schiiler fiir das Thema seelische Gesundheit.

Kern des Programms sind Schultage zur seelischen Gesundheit.
Speziell ausgebildete Tandems aus beruflichen und persénlichen
Experten besuchen die Schiilerinnen und Schiiler ab der
8. Klasse. Dabei ist der Austausch mit den persénlichen Exper-
ten, also Menschen, die psychische Krisen und Krankheiten aus
eigenem Erleben kennen, ein Schliisselfaktor der Wirksamkeit.
Gesundheitsinformationen erhalten so eine hohe Relevanz, weil
sie authentisch, praktisch und nachhaltig vermittelt werden. m

Ansprechpartner: Andreas Goérner, Nicole Scherhag,
Bundesverband Niere e. V.

Essenheimer StrafSe 126, 55128 Mainz, Telefon: 0177 8299844,
E-Mail: patientenbegleiter@bnev.de,

www.bnev.de
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Ansprechpartnerin: Dr. Manuela Richter-Werling,

Irrsinnig Menschlich e. V.,

Erich-Zeigner-Allee 69-73, 04229 Leipzig, Telefon: 0341 49256181,
E-Mail: m.richter-werling@irrsinnig-menschlich.de,
www.irrsinnig-menschlich.de

13


https://www.irrsinnig-menschlich.de/

NOMINIERT

Ausstellung

Sechs Kilo Depression
zum Anziehen

Das Projekt ,THE SHITSHOW —a show about shitty feelings*
ist eine psychoedukative Pop-up-Ausstellung zum Thema
Depressionen und Angststorungen bei jungen Menschen.

Im Mittelpunkt der SHITSHOW stehen die MOODSUITS:
anziehbare Emotionssimulatoren, die verschiedene Symptome
von Depressionen und Angststérungen auf korperlicher Ebene
erfahrbar machen. Sie simulieren etwa das Gefiihl von Enge im
Hals oder ein Schweregefiihl des gesamten Kérpers. Ziel ist es,
bei den Besuchern durch eine humorvolle Asthetik Neugier zu
wecken und den Austausch zwischen Betroffenen und ihrem
Umfeld anzuregen. Die Show beinhaltet zudem zahlreiche Infos
und interaktive Elemente rund um das Thema Depression.

Onlineportal

Mit einem Klick
alles im Blick

Die Charité hat das Online-Portal herzwegweiser.de entwickelt,
um die Versorgung und das Gesundheitsverhalten von Patienten
mit Herz-Kreislauf-Erkrankungen zu verbessern.

Seit fiinf Jahren kénnen sich Patienten auf dem Internetportal
www.herzwegweiser.de iiber verschiedene Herz-Kreislauf-Er-
krankungen informieren. Das Portal stellt umfassende Infor-
mationen zu Risikofaktoren und Priventionsmaglichkeiten des
jeweils bestehenden Krankheitsbildes bereit. Die Gesundheits-
informationen sind akrtuell, qualititsgesichert, transparent und
unabhingig. Das Portal kann eine hohe Nutzungsfrequenz
vorweisen — befragte Patienten und Experten bewerten es zudem
als niitzlich und vor allem als serics. m

Ansprechpartnerinnen: Johanna Dreyer, Nele Groeger, Luisa Weyrich,
The Shitshow —

Hauptstrafle 160, 10827 Berlin, Telefon: 0157 7327 7342,

E-Mail: hello@shitshow,

www.shitshow.de

Digitalisierung
Gesund bleiben in
der Arbeitswelt 4.0

Das Projekt ,,MaBnahmen und Empfehlungen fiir die gesunde
Arbeit von morgen“ (MEgA) fordert die Gesundheitskompetenz
von Beschiftigten.

Arbeit wird kiinftig immer stirker digital, vernetzt und flexibel
sein — Unternehmen sind gefordert, fiir die Gesundheit und
Kompetenz ihrer Mitarbeiter zu sorgen. MEgA unterstiitzt vor
allem kleine und mittlere Unternehmen mit Angeboten zur
Gesundheitsférderung und zur Kompetenzentwicklung dabei,
den digitalen und den demografischen Wandel der Arbeitswelt
zu meistern. Austausch, Information und Good-Practice férdert
das Projekt mit der Plattform www.gesundearbeit-mega.de. B

Ansprechpartnerin: Dr. Sabine Stamm-Balderjahn,

Charité — Institut fiir Medizinische Soziologie und Rehabilitations-
wissenschaft, Virchowweg 22, 10117 Berlin, Telefon: 030 450517109,
E-Mail: sabine.stamm-balderjahn@charite.de,
www.herzwegweiser.de

Therapiesicherheit

Mit klugen Empfehlungen
Patienten starken

Mit ihrer Initiative , Klug entscheiden (KE)" verbessert
die Deutsche Gesellschaft fiir Innere Medizin e. V. (DGIM) die
Versorgungsqualitat und Therapiesicherheit von Patienten.

Die Kampagne KE soll die Kompetenzen von Arzt und Patient
gleichermafen stirken — Ziel ist es, dass beide gemeinsam auf
der Basis evidenzbasierter Empfehlungen die richtigen diagnos-
tischen und therapeutischen Entscheidungen treffen. Im Zen-
trum von KE stehen kurze, praktikable und wissenschaftlich
fundierte Empfehlungen zum medizinischen Handeln. Bislang
hat die Initiative mehr als 125 Klug-entscheiden-Empfehlungen
(KEE) herausgegeben. m

Ansprechpartnerin: Marie Louise Posdzich,

Universitdt Heidelberg, Arbeits- und Organisationspsychologie,
Hauptstrafle 47-51, 69117 Heidelberg, Telefon: 06221 547306,
E-Mail: marielouise.posdzich@psychologie.uni-heidelberg.de,
www.gesundearbeit-mega.de
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Ansprechpartner: Professor Dr. Gerd HasenfuB3,

Deutsche Gesellschaft fiir Innere Medizin e. V. (DGIM),
IrenenstrafSe 1, 65189 Wiesbaden, Telefon: 0611 20580400,
E-Mail: info@dgim.de,

www.klug-entscheiden.com
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Behindertensport

Kompetenzen
zielgruppengerecht starken

Mit dem kostenlosen Programm Healthy Athletes wendet sich die
Sportorganisation Special Olympics Deutschland in Berlin/
Brandenburg e. V. gezielt an Menschen mit geistiger Behinderung.

Das Gesundheitsprogramm férdert tiber Kontrolluntersuchun-
gen und eine zielgruppengerechte Gesundheitsberatung die
Gesundheitskompetenz rund um die Themen Ernihrung und
Kérpergewicht, Blutdruck oder Nichtrauchen. Special Olympics
stirkt mit dem Programm zudem das Wissen iiber Hér- und
Sehvermégen, Mundhygiene, Fulpflege oder Bewegungsforde-
rung. Das Programm Healthy Athletes wird wihrend regiona-
ler, nationaler und internationaler Sportveranstaltungen sowie
in Werkstitten, Wohnheimen und Schulen angeboten. m

Ansprechpartnerin: Sophie Schmid,

Special Olympics Deutschland in Berlin/ Brandenburg e. V.,
MéllendorffstrafSe 68, 10367 Berlin, Telefon: 01522 2551669,
E-Mail: gesundheit@bb.specialolympics.de,
www.specialolympics.de/berlin-brandenburg/

Kursangebot
Empowerment
durch Bildung

Mit dem Empowerment College fordert die Initiative zur sozialen
Rehabilitation e. V. die Gesundheit von Menschen mit psychischen
Erkrankungen und deren gesellschaftliche Teilhabe.

Das Empowerment College ist ein Bildungsangebot fiir Men-
schen mit psychischen Erkrankungen, deren Angehérige sowie
Fachkrifte des psychosozialen Hilfesystems. Das Kursangebot
zielt daraufab, den Betroffenen Kompetenzen in Gesundheits-
forderung und Selbstmanagement sowie im Umgang mit der
eigenen Erkrankung und mit sozialen Schwierigkeiten zu ver-
mitteln. Das Kursprogramm besteht aus bis zu 50 Kursen wie
etwa ,,Depression verstehen” oder ,,In den Schlaf finden®. m

NEUERSCHEINUNG
Mehr Gesundheitskompetenz
fur alle

Um sich erfolgreich um die eigene Gesundheit kiimmern zu
kénnen, brauchen Menschen eine gute Gesundheitskompe-
tenz. Das im Juni erschienene Buch ,Gesundheitskompetenz
im Fokus*“ stellt vorbildliche Best-Practice-Beispiele aus dem
In- und Ausland vor. Es soll
Ideen liefern und zur Nach-
ahmung anregen.

Kai Kolpatzik (Hrsg.):
Gesundheitskompetenz
im Fokus.

Das Praxishandbuch.
Berlin: KomPart 2019
Online verfiigbar unter:

www.aok-bv.de >
Engagement > Gesundheits-

kompetenz

Niedrigschwellige Beratung

Gesundheitskiosk
entlastet Arztpraxen

Naher dran an den Menschen —neben dem Einkaufszentrum im
sozial benachteiligten Hamburg-Billstedt gibt es im Gesundheits-
kiosk eine kostenlose Gesundheitsberatung in acht Sprachen.

Ob Gesundheits- und Ernihrungsberatung, die Vermittlung
zum passenden Arzt oder eine ausfiihrliche Erliuterung beste-
hender Diagnosen — das medizinisch ausgebildete Team im
Gesundheitskiosk nimmt sich Zeit fiir die Patienten. Insbeson-
dere Menschen mit Migrationshintergrund, die sich im Gesund-
heitssystem oft nur schwer zurechtfinden, profitieren von dem
niedrigschwelligen Angebot. Seit der Erdffnung im Jahr 2017
haben bereits rund 4.000 Beratungen stattgefunden. m

Ansprechpartner: Monika Mohlenkamp, J6rn Petersen
Initiative zur sozialen Rehabilitation e. V.,

Waller Heerstrafse 193, 28219 Bremen, Telefon: 0421 3801950,
E-Mail: college@izsr.de,

www.izsr.de
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Ansprechpartner: Alexander Fischer,

Gesundbheitskiosk — das innovative Zentrum fiir Gesundheitskompetenz,
Mébllner Landstrafse 31, 2111 Hamburg, Telefon: 040 73677130,

E-Mail: a.fischer@gesundheit-bh.de,

www.gesundheitskiosk.de

15



AUF EINEN BLICK

Bundesweiter Ideenwettbewerb

Wege ebnen ins Gesundheitswesen

Mit dem Berliner Gesundheitspreis zeichnen der AOK-Bundesverband, die Arztekammer Berlin und
die AOK Nordost — Die Gesundheitskasse innovative Modelle zur Gesundheitsversorgung aus.

1995 1998 2000 2002
Der Mensch Gesundheitsziele — Strategien Alter und Gesundheit — mehr Qualitatsoffensive
ist unser MaR fiir eine bessere Gesundheit Qualitat durch vernetzte Versorgung in Medizin und Pflege

Im hohen Alter
2 Hause leben

7/
B

2004 2006 2008 2010

Hausarztmedizin der Zukunft — Wege Im hohen Alter Adherence — Arzt und Patient Auch Helfer

zur innovativen Versorgungspraxis zu Hause leben in gemeinsamer Verantwortung brauchen Hilfe

Knhow?

WIE KOMMT WIS DIE PRAXIS
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VORSTELLUNG DER PREISTRAGER
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Evidenzbasierte Medizin — Zusammenspiel als Chance Migration und Gesundheit
Wie kommt Wissen in die Praxis
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