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Ebenen und Ansatze der kommunalen
Gesundheitsférderung

Makroebene Strukturbildung zur Verbesserung der
Nachhaltigkeit und Wirksamkeit
— neue Einrichtungen und intersektorale Allianzen

L 4 )

Mesoebene systemische Intervention zur Beeinflussung des
Settings
— Beeinflussung der (Gesundheits)Determinanten
Mikroebene direkte zielgruppenorientierte Interventionen zur
Verhaltensmodifikation mit / ohne Kontextbezug
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» 0-10-jahrige Kinder

» korperliche
» psychische
» soziale Gesundheit
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Gesundheit von Kindern KIGGS

Studie zur Gesundheit von Kindern
und Jugendlichen in Deutschland

Uber 97% der Eltern schatzen die Gesundheit
ihrer 3-10-jahrigen Kinder als (sehr) gut ein

Aber: es bestehen deutliche Unterschiede nach
dem soziodkonomischen Status

- Psychische Auffalligkeiten
- Soziale Teilhabe

- Ubergewicht/Adipositas
- Karies

Poethko-Mudiller et al. (2018): Die allgemeine Gesundheit von Kindern und Jugendlichen in M H Prof. Dr. Ulla Walter

Deutschland — Querschnittergebnisse aus KiGGS Welle 2 und Trends, Journal of Health Medizinische Hochschule
Monitoring 2018 3 (1): 8-15 Hannover



Psychische Auffalligkeiten KIGGS

Studie zur Gesundheit von Kindern
und Jugendlichen in Deutschland

Anteil (%
35 (%)
30+

251
Pravalenz psychischer Aufféalligkeiten

20 nach Geschlecht und soziodkono-
mischem Status , 3-17 Jahre

15 (n = 6.637 Madchen, n = 6.568

104 Jungen), Elternbericht (SDQ),

‘ i Klipker et a. 2018, S. 40

Madchen Jungen

Soziotkonomischer Status: [l Niedrig M Mittel M Hoch

Klipker et al. (2018): Psychische Auffalligkeiten bei Kindern und Jugendlichen in Deutschland — Querschnittsergebnisse
aus KiGGS Welle 2 und Trends, JOHM 3 (3): 37-45

Bozkulak |. & Uslucan H.-H. (2018): Psychisch gesundes Aufwachsen, Eine Frage der Herkunft, sozialer Medizinische Hochschule
Teilhabechancen oder der Wahrnehmung kommunaler Férderangebote?, BgBl 61.1252-1259 Hannover
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Regionalstudie (Oberhausen, 3-11-Jahrige):
Kinder aus Familien unterhalb der Armutsgrenze sind weniger resilient,
aber keine Unterschiede im prosozialen Verhalten (Bozkulak, Uslucan 2018)

Klipker et al. (2018): Psychische Auffalligkeiten bei Kindern und Jugendlichen in Deutschland — Querschnittsergebnisse
aus KiGGS Welle 2 und Trends, JOHM 3 (3): 37-45 M_l I'I

Prof. Dr. Ulla Walter

Bozkulak |. & Uslucan H.-H. (2018): Psychisch gesundes Aufwachsen, Eine Frage der Herkunft, sozialer Medizinische Hochschule
Teilhabechancen oder der Wahrnehmung kommunaler Férderangebote?, BgBl 61.1252-1259 Hannover
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- Verlaufsdaten zeigen:

Ruckgang psychischer Auffalligkeiten von 19,9% auf 16,9%
(Basiserhebung 2003-2006 / Welle 2 2014-2017)

Klipker et al. (2018): Psychische Auffalligkeiten bei Kindern und Jugendlichen in NI-' I_l Prof. Dr. Ulla Walter

Deutschland — Querschnittsergebnisse aus KiGGS Welle 2 und Trends, JOHM 3 (3): 37-45
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KIGGS

Studie zur Gesundheit von Kindern
und Jugendlichen in Deutschland

Psychische Auffalligkeiten
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Psychische und Verhaltensstorungen
- Diagnosepravalenz

Geschlecht
weiblich
= mannlich

— e gEcamt

Félle je 1.000
g

0 1 2 3 4 &5 & 7T & 9 10 11 12 13 14 15 16 17

Alter in Jahren

Pravalenz psychischer und Verhaltensstérungen (ICD-10 FO0-F99) bei Kindern und
Jugendlichen im Jahr 2016 (DAK Kinder und Jugendreport 2018, S. 37)

Greiner et al., Hrsg.: A. Storm (2018): DAK Kinder- und Jugendreport, Beitrdge zur NI I_l Prof. Dr. Ulla Walter

Medizinische Hochschule
Hannover

Gesundheitsokonomie und Versorgungsforschung Band 23; Bielefeld & Hamburg
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Ubergewicht und Adipositas KIGGS

Studie zur Gesundheit von Kindern
und Jugendlichen in Deutschland

25 Anteil (%)
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Alter (Jahre)
KiGGS-Basiserhebung M KiGGS Welle 2

= Referenz fiir Ubergewicht (>90. Perzentil, einschlieRlich Adipositas)
nach Kromeyer-Hauschild [17]

Schienkiewitz et al. (2018): Ubergewicht und Adipositas im Kindes- und Jugendalter in M Prof. Dr. Ulla Walter

Deutschland — Querschnittsergebnisse aus KIGGS Welle 2 und Trends, JHM 3 (1);
16-23
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Ubergewicht und Adipositas ~ ZU=ES

Studie zur Gesundheit von Kindern
und Jugendlichen in Deutschland

5 Anteil (%)
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Alter (Jahre)

z fur Ubergewicht (>90. Perzentil, einschlieflich Adipositas)
nach Kromeyer-Hauschild [17]

Schienkiewitz et al. (2018): Entwicklung von Ubergewicht und Adipositas bei Kindern M I Prof. Dr. Ulla Walter

— Ergebnisse der KIGGS-Kohorte. Journal of Health Monitoring 3 (1): 76-81

Medizinische Hochschule
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Ubergewicht und Adipositas KIGGS

Studie zur Gesundheit von Kindern
und Jugendlichen in Deutschland

Soziookonomischer Status ¢

30

25 A

20 -

15 ~

B Soziookonomischer Status
Q

Niedrig Mittel Hoch

Ubergewichtspravalenz, 3-17-jahrige Madchen, in %
(eigene Darstellung nach Schienkiewitz et al. 2018)

Schienkiewitz et al. (2018): M I_l Prof. Dr. Ulla Walter

Medizinische Hochschule
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Bewegung in Familien

(n=4.896 Eltern von 4-14-jahrigen Kindern)

Fir jede dritte Familie gehort korperliche Aktivitat in der Freizeit nicht dazu

Familien insgesamt Anteil der Familien, fur die
korperliche Aktivitat in der Freizeit
hicht dazugehort

norr%gea ige
‘;\‘\‘
25% 330,

43 %

libergewichtige

® O adipdse

AOK Bundesverband (Hg.) 2018: AOK Familienstudie 2018, M_l H Prof. Dr. Ulla Walter

Studienzusammenfassung, S 16

Medizinische Hochschule
Hannover




Komplexe Herausforderungen
erfordern umfassende konzertierte

Strategien und durfen nicht auf das Ubergewichts-
. pravention im Kindes-
Individuum abgeschoben werden! und Jugendalter

Kevin Dadaczynski Grundlagen, Strategien
Eike Quilling und Interventionskonzepte

Ulla Walter .
(Hrsg) in Lebenswelten

(® hogrefe

M I_l Prof. Dr. Ulla Walter
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Anstrengungen lohnen sich:
Mundgesundheit - ein Erfolgsmodell

3,00 -
2,50 -
£ 2,00 -
@
% 1,50 ~
= 1,00 - 0,71
0,50 - 0,38
0,00
1994,/95 199? 20{]0 2004 2016 1994,’95 1997 2000 2004 2009 2016
Untersuchungsjahr
M 6-7-J3hrige dmft W 12-J3hrige DMFT

Entwicklung der Karieserfahrung in Baden-Wirttemberg

=) Nach 30 Jahren: Deutschland internationaler Spitzenplatz
(bei 12-Jahrigen)

Deutsche Arbeitsgemeinschaft fur Jugendzahnpflege e. V. (2017): Epidemiologische M I_l Prof. Dr. Ulla Walter

Begleituntersuchungen zur Gruppenprophylaxe 2016; Bonn

Medizinische Hochschule
Hannover




Karies: von der Jedermannskrankheit
zur Krankheit von Benachtelligten

m Gymnasium 0,16 DMFT
Werk-/Realschule 0,58 DMFT
Kariespravalenz bei 6-7-Jahrigen: 46,2% zu hoch!

» Kita heute?
» Einbindung in PNO?

Deutsche Arbeitsgemeinschaft fur Jugendzahnpflege e. V. (2017): Epidemiologische M I_l Prof. Dr. Ulla Walter

Begleituntersuchungen zur Gruppenprophylaxe 2016; Bonn

Medizinische Hochschule
Hannover



PN\

Praventions  Erste Lebensphase
Netzwerk o Zentrale Handlungsfelder
Ortenaukreis e Sozial Benachteiligte

» Relevanz hoch

v

M I_l Prof. Dr. Ulla Walter

Medizinische Hochschule
Hannover



/ T

P\

Praventions
Netzwerk
Ortenaukreis

M I_l Prof. Dr. Ulla Walter

Medizinische Hochschule
Hannover




Evidenz! Aber woflr?

Transfer

Implementation

Wirksamkeit
komplexer Interventionen

Wirksamkeit
von MalRnahmen

Risiko- und
Schutzfaktoren

Gesundheit, Krankheit

i

Eigene Abb. U. Walter

M4H

Prof. Dr. Ulla Walter

Medizinische Hochschule
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» Netzwerk
» Setting Kita und Schule
» Organisationsentwicklung

» Komplexe Intervention

M I_l Prof. Dr. Ulla Walter

Medizinische Hochschule
Hannover



Interventionen bel Kindern und Jugendlichen —
173 Interventionen im deutschen Sprachraum

= |nt.: z.T. betrachtliche pos. Wirkungen auf Entwicklung von Kindern
(Beelmann 2006)

= |n Deutschland geringere Effekte

» Durchschnittliche Effektstarke d=24, entspricht 10-15%igen
Verbesserungsraten

» Geringere Wirkungen bei universellen Programmen als bei
gezielten ~

» Hohere Effekte bei inhaltlich fokussierten Programmen (z.B.
Fruhforderung, Berufsvorbereitung von Jugendlichen)

M I_l Prof. Dr. Ulla Walter

Beelmann et al. 2014 Z. Gesundheitspsychologie

Medizinische Hochschule
Hannover




4 Jahre taglicher Schulsport
In der Grundschule: Wirksamkeit

fit fir pisa

Mehr Bewegung in der Schule

Std. / Woche
12
——&— Interventionsgruppe —i— Kontrollgruppe
11
10
9
p=.009* p:_037* p=_24~k
8 \
; A Empfehlung 60 min/Tag
(WHO 2008)
- —
6 —
5 6. Kl: BMI ! (T
4
3
4. Klasse 5. Klasse 6. Klasse

Aktivitatsniveau (inkl. Schulsport)  *adjustiert fir Geschlecht und Sozialstatus

Liersch et al. (2013). Effektivitat und Kosteneffektivitat taglichen Schulsports in der Grundschule — 45 Prof. Dr. Ulla W4
das Projekt fit fir pisa“ -. Das Gesundheitswesen. doi: http://dx.doi.org/10.1055/s-0032-1331251 ; 7

Medizinische Hochschule
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CTC: Communities That Care D T D

communities that care

= Ziel: Jugendgewalt, Kriminalitat, Alkohol- und Drogenmissbrauch,
frihzeitiger Schulabbruch, Teenager-Schwangerschaften, Depressionen und
Angsten praventiv zu begegnen

" Ansatz: Ebene Individuum, Setting, Kommune zur Férderung verhaltens-
und systembezogener Effekte

" Vier Bereiche: In Familie, Schule, Gleichaltrige und Umfeld
" CTC unterstitzt kommunale Akteure und Netzwerke unter Nutzung des

Plan-Do-Check-Act (PDCA) -ZykKlus. ,
= Grundlagen:
(1) Lokal erhobene Daten und Analysen I

(2) Einsatz von wirksamen Programmen und Strategien

" Inden USA wurde CTC seit 1990 an tiber 500 Standorten eingesetzt

" CTC wurde u.a. in Australien, Kanada, Iran, Kolumbien, Grol3britannien, den
Niederlanden, Zypern, Kroatien und Deutschland eingefuhrt

M-l I_l Prof. Dr. Ulla Walter

Medizinische Hochschule
Hannover




CTC: Ubertragung auf Deutschland

SPl N DER MODELLVERSUCH

IN NIEDERSACHSEN

" Der in den USA entwickelte Ansatz wurde vom Landespraventionsrat
Nds. und der Landesarbeitsgemeinschaft Soziale Brennpunkte Nds.
erstmals im deutschen Sprachraum getestet

" In dem Modellversuch ,Sozialrdumliche Pravention in Netzwerken —
SPIN“ (2008-2012) wurde die Ubertragbarkeit von CTC unter
,Realbedingungen® Uberprift, um die CTC-Instrumente anzupassen,
weiterzuentwickeln und hier einsetzbar zu machen

= CTC wird von Niedersachsen aus in weitere Bundeslander exportiert
" |n Deutschland: ,Grlne Liste Pravention®
(www.gruene-liste-praevention.de)

= CTC (lasst sich) als Steuerungsprogramm vor Ort gut initiieren (...),
wenn die lokal verfugbaren Ressourcen — im Rahmen einer

entsprechenden Prioritdtensetzung — darauf ausgerichtet werden* (Lrr
S. 91).

M-l I_l Prof. Dr. Ulla Walter

Medizinische Hochschule
Hannover
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CTC: Wirksamkelt

= Qualitat der Planung und Beschlussfassung nimmt zu; in den
Gemeinden bewirkt CTC einen positiven Einfluss auf die

Zusammenarbeit verschiedener Akteure und Institutionen
(Arthur et al. 2010)

" Verbesserung der Programmtreue, vermehrte Nutzung wissenschafts-
/evidenzbasierter basierter Interventionen

Arthur et al. 2010, Fixsen et al. 2005, Durlak und DuPre 2008, Welsh et al. M H Prof. Dr. Ulla Walter

Medizinische Hochschule
Hannover

2010, Hawkins et al. 2009




CTC: Wirksamkelt

"= RCT, 24 US-Kommunen, je 12 wurden nach Zufallsprinzip einer Interventions-
und einer Kontrollgruppe (IG / KG) zugewiesen

" In den Kommunen wurden dieselben Jugendlichen, ab 5. Klasse jedes Jahr
befragt: IG in 8. Klasse 31 % weniger delinquente Handlungen und 37 %
weniger ,Binge-Drinking“ als KG

= Zwei Jahre nach Ende der externen Begleitung zeigen die Jugendlichen der IG
als Zehntklassler weiterhin weniger Problemverhalten als KG

= Schuler der 5. bis 10. Klassen aus CTC-Kommunen haben auch noch im Alter
von 21 Jahren eine reduzierte Lebenszeit-Inzidenz bezliglich
gesundheitsriskanter Verhaltensweisen

" "return of investment" von 5,3:1 US-Dollar

Oesterle S et al. (2018) Long-term effects of the Communities that Care on Substance Use, M I_l Prof. Dr. Ulla Walter

and Violence through Age 21 Years. Am J Public Health108(5):659-665

Medizinische Hochschule
Hannover




Was macht Netzwerke arbeitsfahig?
Review (Corbin et al. 2018)

» Gemeinsame Mission
» Ressourcen (Zeit, Expertise, mat., fin., Koordination)
* Engagement, boundary spanners...

* Leitung (Vertrauen, Offenheit...)

« Kommunikation (Transparenz, Kontinuitat...)
 Def. von Rollen und Strukturen; Balance

» Monitoring

 Additive Ergebnisse
» Synergieeffekte
» Antagonistische Ergebnisse (Personalwechsel, Verluste)

Corbin, et al. (2018). What makes intersectoral partnerships for health promotion work? NI I_l Prof. Dr. Ulla Walter

A review of the international literature. Health Promotion International, 33 (1), 4-26.

Medizinische Hochschule
Hannover




*PartKommPlus Empfehlungen 2018

FORSCHUNGSVERBUND FUR GESUNDE KOMMUNEN

> Zusammenarbeit verbindlich vereinbaren

» Die Kommunalpolitik sollte die Notwendigkeit einer
Strategie moglichst durch politischen Beschluss
bekraftigen und durchsetzen

» Koordinierungsstelle zur Unterstlitzung

» Unterstltzende Beratungs-, Coaching--,
Organisationsentwicklungsangebote

» Anreize und Stabilisatoren fur die Partizipation

Prof. Dr. Ulla Walter
M{H

Medizinische Hochschule
Hannover



Netzwerkforschung in der
Gesundheitsférderung

» Erste Hinweise zu fordernden und hemmenden
Faktoren

einige Reviews und deutsche Studien (qual.)
» Aber nicht zur Beziehung zum Output und Outcome

» Nationale Zentrum Fruhe Hilfen : ab 2017:
Forschungsprogramm zu Entwicklungen zentraler
Akteure, u.a. Monitoring Schnittstellen (BZgA)
sowie weitere Forschung werden weitere
Erkenntnisse liefern.

Prof. Dr. Ulla Walter
M{H

Medizinische Hochschule
Hannover




Hilfreich fur die regionale Ebene sind vor allem
Erkenntnisse zur Gestaltung des guten Gelingens.

Erkenntnisse zu langfristigen Effekten im Lebenslauf
sind vor allem flr Strategien auf (supra)nationaler
Ebene wichtig.
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Implementation

» Die Implementation steht am Ende einer langen Kette
von Entwicklungsschritten.

» Sie ist die entscheidende Stufe der Umsetzung des
Konzeptes in die Praxis. Von ihr hangt es ab, ob die
Interventionen die beabsichtigte Wirkung entfalten.
Dieses gilt auch fur Mal3nahmen mit hoher Evidenz.

» Viele Faktoren beeinflussen die
Implementationsqualitat (Intervention, betelligte
Akteure, Kommune/Region)

M I_l Prof. Dr. Ulla Walter

Medizinische Hochschule
Hannover



... Strategie in Resultate uberfuhren*

Prof. Dr. Ulla Walter

Medizinische Hochschule
Hannover




Implementationsqualitat: wesentliche —
individuelle Faktoren

e pos. Einstellungen, hohe Motivation der
Administratoren unterstiitzen Umsetzungsqualitat
und Verstetigung

« professionelle Qualifizierung, gezielte Weiterbildung
zum Programm, Monitoring, Supervision (zugleich
Hemmnis in Praxis)

* Veranderungsspielraume in der Praxis
verdeutlichen, zentralen Tiefenstruktur beibehalten

* Ad hoc Abweichungen vom Konzept oft kritisch

M I_l Prof. Dr. Ulla Walter
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FORSCHUNGSVERBUND FUR GESUNDE KOMMUNEN

Die strategische Steuerung sollte durch die Politik vorangetrieben werden.

,Die Steuerung integrierter Strategien ist kommunaler
Gesundheitsforderung ist komplex und kann nur in solchen Kommunen
angemessen umgesetzt werden, die ressourcenstark und im Themenfeld
Gesundheitsférderung kompetent und erfahren sind.

Gleichwohl gewinnt die kommunale Steuerung durch ,externe Motoren*.

Deutsches Institut fur Urbanistik, 2018, S. 1

Deutsches Institut fir Urbanistik (2018), Integrierte Strategien M H Prof. Dr. Ulla Walter

Medizinische Hochschule
Hannover

kommunaler Gesundheitsforderung: Steuerung und Kooperation,
Erkenntnisse und Empfehlungen, Januar 2018, S. 1
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Praventions e Ressourcen zur Vernetzung
Netzwerk « Politische Unterstiitzung

Ortenaukreis
Zentrale
- Ergebnisse fur /
Implementation
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Die Black Box:

wie weit soll die Komplexitat reduziert werden?

Falitische
Rahmean-
bedingungen

Emdahrungs- und
Bewegungs-
umfeld/Angebote

Information und Ub;”"“g“"g und Schulweg-
P ngagement . .
Sensibilisierung Schulleitung sicherheit
Weiterbildung Bewegungs-
R Lehrpersonen verhalten Kinder
Gesundheits- "
forderungsprojekt (A)

Bewegung und Emahrung

Veranderungen des
in der Schule

Kérpergewichts (B)
Body Mass Index

f i1

Emahrungs-
Schulraum- verhalten Kinder
gestaltung

| l | Einstellung der
> Eltern —
-
Elternabende Erziehungs
I l verhalten
Bewegung und Gesundheits- q—|7
Erndhrung —

kompetenzen
und gesunder
im Unterricht Kinder Emnéhrung

Black Box

Ackermann G (2016) Evaluation und Komplexitat. Wirkungskonstruktion in der Evaluation I
von Gesundheitsforderung und Pravention. Dissertation Basel, S. 228 M
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Die Black Box:
wie weit soll die Komplexitat reduziert werden?

Politische Emdahrungs- und
Rahmen- = Bewegungs-
bedingungen —‘ umfeld/Angebote

Information Ug
Sensibiliz

Gesundheits- .
N ; Veranderungen des
forderungsprojekt (A) Kérpergewichts (B)
Bewegung und Ernahrung
in der Schule Body Mass Index

ehungs-
verhalten

: —— | v v J X
Bewegung und Gesundheits- Spass an

= Bewegung
Ernéhrung e kompetenzen g und gesunder

Ernéhrung

Elternak

im Unterricht Kinder

Black Box

Ackermann G (2016) Evaluation und Komplexitat. Wirkungskonstruktion in der Evaluation M I_l Prof. Dr. Ulla Walter
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Implementations- Wirksamkeits-
forschung forschung

Peters et al. (2013) Implementation research: what it is and how to do it. BMJ 347:347 {6753 o
RKI (2012) Evaluation komplexer Interventionsprogramme in der Pravention: Lernende Systeme, lehrreiche Systeme? Medizinische Hochschule
Beitrage zur Gesundheitsberichterstattung des Bundes, Berlin bl

Gerhardus et al. (2015) Evidenzbasierte Verhaltnispravention und Gesundheitsférderung: ZEFQ 1009, 40-45 M I Prof. Dr. Ulla Walter
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Implementations- Wirksamkeits-
forschung forschung

Akzeptanz, Erreichbarkeit,
Ubernahme/Durchdringung,
Outcome Angemessenheit,
Durchfiihrbarkeit,
Programmtreue,
Nachhaltigkeit,
Capacity Building ...

(Validierte) Instrumente
Probleme Methodenmix
Anerkennung
Langfristigkeit

Peters et al. (2013) Implementation research: what it is and how to do it. BMJ 347:347 {6753 M I_l Prof. Dr. Ulla Walter
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Inzwischen liegen einige Konstrukte und
Instrumente vor

Community Readiness Capacity Building
erfasst vor allem die Capacity Building fokussiert
Voraussetzungen bzw. eher materiell-dingliche
die Kontextbedingungen, und zwischenmenschliche
Grad der Aspekte (Prozesse der
Handlungsbereitschaft partizipativen Einbindung,
(Einstellungen) und - Ressourcen, Strukturen,
fahigkeit (Wissen) und Netzwerke...)
Ressourcen KEQ -
Kapazitatsentwicklung im
Quatrtier

Abteilung und/oder Titel Prof. Dr. Ulla Walter
Abteilung und/oder Titel M I

Datum Medizinische Hochschule

Hannover



Als zentral erweist sich Capacity building

Auf das Outcome:

e Je besser Community Coalitions hinsichtlich (bestimmter
Dimensionen von) Capacity Building abschnitten, umso mehr
gelang es ihnen Alkoholkonsum/Binge Drinking bei
Jugendlichen zu reduzieren (Flewelling & Hanley 2016).

Auf die Nachhaltigkeit der Durchfihrung in der Kommune:

* Je besser Community Coalitions hinsichtlich (bestimmter
Dimensionen von) Capacity Building abschnitten, desto hoher
war die Wahrscheinlichkeit, dass ihre evidenzbasierten
Interventionen 5,5 Jahre nach der Forderung noch liefen
(Johnson et al. 2017).

Flewelling, & Hanley, (2016). Assessing Community Coalition Capacity and its Associa-tion with Underage Drinking

. _ ; : , Prof. Dr. Ulla Walter
Prevention Effectiveness in the Context of the SPF SIG. Prevention Science, 17 (7), 830-840. M I'I

Johnson et al. (2017). Long-Term Sus-tainability of Evidence-Based Prevention Interventions and Community Coalitions
Survival: a Five and One-Half Year Follow-up Study. Prevention Science, 18 (5), 610—-621. Hannover

Medizinische Hochschule
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Implementations- Wirksamkeits-
forschung forschung
& J \g J
_ _ 4 )
Akzeptanz, Erreichbarkeit,
Ubernahme/Durchdringung, Verhalten, psychol.,
Angemessenheit, ; ;
Outcome Durchfitrbarkeit physiol., soziale
Programmtreue, Parameter, BMI,
Nachhaltigkeit, Schulerfolg ...
Capacity Building ...
J - J
4 ) 4 )
Kontrollgruppe / Design
(Validierte) Instrumente (Cluster randomisierte/kontrol-
Methodenmix lierte Studie, Vorher-nachher-
Anerkennung Studie, Unterbrochene Zeit-
L - serienstudie (mind. 3 Punkte
Probleme Langfristigkeit Vorher-Nachher)...)
Langfristigkeit

Peters et al. (2013) Implementation research: what it is and how to do it. BMJ 347:347 {6753
RKI (2012) Evaluation komplexer Interventionsprogramme in der Pravention: Lernende Systeme, lehrreiche Systeme?
Beitrége zur Gesundheitsberichterstattung des Bundes, Berlin

Gerhardus et al. (2015) Evidenzbasierte Verhaltnispravention und Gesundheitsférderung: ZEFQ 1009, 40-45 M I Prof. Dr. Ulla Walter
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Netzwerk
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* Implementation
« Wirksamkeit
e Problem: Wartekontrolle

Wichtige
Evaluationsergebnisse

v
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Zentral fur Nachhaltigkeit

» Fruhzeitige spezifische routinemallige Ereignisse
(Pluye et al. 2005), ein frihzeitig gut
funktionierendes Team (Perkins et al. 2011) und
Planung fur Nachhaltigkeit (Feinberg et al. 2008)
fordern die Nachhaltigkeit von Netzwerken

» Capacity Building

> ldentifikation (Wertschatzung, Offentlichkeitsarbeit)

» Ressourcen zur Verstetigung; geteilte Finanzierung

Abteilung und/oder Titel

Abteilung und/oder Titel M I _l Prof. Dr. Ulla Walter

Datum

Medizinische Hochschule
Hannover



Praventions
Nachhaltigkeit PN tesiven

YV VY

YV VY

Ortenaukreis

Verstetigung: Netzwerk und Interventionen

Vertiefung: Intensivierung von Interventionen,
Nachjustierung (Bsp. Elternarbeit), Warming-Up,
Intensivierung von Kooperationen (Bsp.
Gesundheit) ...

Verbreiterung auf Akteursebene: Einbindung
weiterer Akteure (z.B. Stadtplanung), Kostentrager
(z.B. Rentenversicherung)

Ausdehnung in Lebenslaufperspektive:
Jugendliche, ...und Handlungsfelder

Langzeitevaluation (PravG, Hochschulen)
PNO bietet Chance fur weitere Forderungen

M-l I_l Prof. Dr. Ulla Walter
"
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Praventions
Zukunft: Transfer P D bt .

» Transfer in andere Kreise in B-W
» Transfer in andere Bundeslander
» Kooperation mit anderen Partnern (CTC?)

» Begleitende Evaluation mit Kontrollkommunen

Abteilung und/oder Titel I _l Prof. Dr. Ulla Walter
Abteilung und/oder Titel M

Medizinische Hochschule
Hannover

Datum




Konzept

Zukunft:
Transfer Relevanz
e @
-
Praventions
Netzwerk
Nach- ) Evid
haltigkeit Ortenaukreis videnz
: Implemen-
Evaluation _
tation

M I_l Prof. Dr. Ulla Walter
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Gemeinsamer Rahmen

gesellschaftl. gemeinsamen wissenschaftl.,
Bedarf Gegenstand Konzepte
gegell./pollt. wissenschatftl.
Diskurs & :
. Diskurs
Strategie
<
gesell./polit. evidenzbasier.te\ wissenschatftl.
. anschlussfahiges :
Praxis Wissen Praxis
>

Mod. Abb. nach Bergmann, M (2006) Transdisziplinare Forschung erfolgreich fordern, S. 8.; M-l I_l Prof. Dr. Ulla Walter

Medizinische Hochschule
Hannover

Urspr.: Becker/Jahn (Hg) (2006) Soziale Okologie. Frankfurt: Campus.
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