3.4.6 Gesundheitsforderung bei sozial Benachteiligten //////////1111/1111111111]
Die Orientierung an ,,Guter Praxis (Good Practice) ist der am weitesten verbrei-
tete Ansatz der Qualititsentwicklung in der Gesundheitsforderung. Dazu wird
nachahmenswerte Praxis beschrieben und anderen zur Nachahmung empfohlen.
In Deutschland hat es der bundesweite Kooperationsverbund ,Gesundheitsfor-
derung bei sozial Benachteiligten www.gesundheitliche-chancengleichheit.de
tibernommen, die Modelle ,,Gute Praxis“ zu identifizieren und zu verbreiten, die
in der Gesundheitsforderung gute Arbeit leisten. Dazu wurden zwolf ,,Good-
Practice-Kriterien“ definiert, zu denen der Setting-Ansatz ebenso gehort wie
Partizipation und Empowerment. Der Kooperationsverbund wird getragen von
der Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung (BZgA), von Gesundheit
Berlin-Brandenburg, allen anderen Landesvereinigungen fiir Gesundheit, Kran-
kenkassen und vielen weiteren Partnern. Der Verbund hat unter anderem zum
Ziel, den Prozess der Qualititsentwicklung in der Gesundheitsforderung bei
sozial Benachteiligten durch die Vorstellung guter Praxisbeispiele aus allen
Bundesldndern zu unterstiitzen. Auf der Homepage befinden sich unter den
Modellen guter Praxis sehr viele Beispiele aus dem Bereich der Kindertagesstéit-
ten. Auflerdem werden dort Links, Literatur und Informationen aus diesem
Bereich veréffentlicht.

Die zwolf Kriterien von ,,Good Practice®
- in der Gesundheitsforderung bei sozial Benachteiligten
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Hier finden Sie vor allem praktische
Anregungen. Dazu gehéren
Vorlagen, mit deren Hilfe Sie
Mafinahmen planen kénnen und
eine Auswahl an Steckbriefen
gelungener Projekte. Links und
Literaturhinweise machen es
moglich, sich mit dem Thema
Gesundheitsforderung in der Kita
auseinander zu setzen.
T
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Wie kann man Gesundheitsférderung in der Kita gemeinsam
mit dem Team planen. Wo fingt man an? Sie bestimmen
selbst, in welchem Handlungsfeld Sie beginnen, wo der
aktuelle Bedarf in Ihrer Einrichtung liegt. Die folgenden
Beispiele sollen Sie neugierig machen und erste Ideen
liefern.

Vorlagen

Hier finden Sie Vorlagen zur Planung von Mafinahmen mit Beispielen aus den
vier Handlungsfeldern sowie eine Blanko-Version. Sie sind als Anregung und
zur Vorbereitung von Mafinahmen im Team gedacht. Die Vorlagen orientieren
sich an den Schritten Zielsetzung, Mafinahmenplanung, Ergebnissicherung.
Sie konnen sie einsetzen, sobald Sie den individuellen Bedarf in Threr Einrich-
tung ermittelt haben. Dabei bestimmen Sie selbst, welches Handlungsfeld und
welches Thema Sie zuerst bearbeiten. Thr Vorgehen hingt von der speziellen
Situation in Ihrer Einrichtung ab.

Die Vorlagen bieten eine Art Geriist und konnen Ihre Planung anleiten und
Thnen helfen, die nachsten Schritte schriftlich festzuhalten. In der Regel legen
Sie gemeinsam ein realistisches Ziel fest, das fiir alles Weitere leitend sein
sollte und iiberlegen gemeinsam, wie Sie dieses Ziel erreichen kénnen. Dazu
werden untergeordnete Teilziele formuliert, von denen Sie eines auswihlen.
Zur Realisierung dieses Teilziels erarbeiten Sie mogliche Mafinahmen und
eventuelle Verbiindete. Bereits zu Beginn legen Sie Erfolgskriterien fest, an
denen Sie spiter nachvollziehen konnen, was tatsachlich erreicht wurde. Au-
erdem iiberlegen Sie, welche Hiirden (Stolpersteine) Ihr Vorhaben behindern
konnten. Diese Schritte werden im Team besprochen und mit Hilfe der Vorla-
ge schriftlich festgehalten (Dokumentation).

Beispiel Bewegungsforderung

Das erste Beispiel, das nun folgt, bezieht sich auf das Handlungsfeld Madchen
und Jungen und auf das Leitziel ,,Bewegungsmangel ist reduziert®. Aus den
moglichen Teilzielen haben wir: ,JOrtliche Gegebenheiten zur Bewegungsfor-
derung werden genutzt“ ausgewihlt (farblich hervorgehoben). Um dieses
Teilziel zu erreichen, konnte man als rmogliche Mafsnahme wahlen: ,,Naturrau-
me in der Umgebung nutzen (z. B. Waldtage). Als Verbiindete konnte man
z. B. (Grof3-)Eltern oder Ehrenamtliche hinzuziehen. Um den Erfolg zu messen,
konnten Sie z.B. die Zeit zu erfassen, die Kinder dort verbracht haben oder auch
beobachten, welche Spiele und Aktionen es dort gab. Als Stolperstein konnte
es sich in unserem Beispiel erweisen, wenn der organisatorische Aufwand
unterschatzt wird. Dieser letzte Aspekt soll Sie nicht in Threm Engagement
bremsen, sondern nur bewirken, dass Sie auch auf Hindernisse gefasst sind.

Zeichnung: Friederike, 4 Jahre
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Madchen und Jungen

LEITZIEL Bewegung wird gefordert

TEILZIELE a) Aktive Mitwirkung von Eltern und Kindern,
um die Bewegungsforderung in der Kita und
zu Hause dauerhaft zu verbessern.

b) Tagliches angeleitetes Bewegungsangebot
findet statt.

c) Kooperation mit einem Sportverein.

d) Ortliche Gegebenheiten zur Bewegungsforderung
werden genutzt.

MOGLICHE —> Individuelles internes Bewegungskonzept entwickeln
MASSNAHMEN (z.B. mittels ,,Inhouse-Fortbildungen*, d.h. vor Ort mit den Kindern)

—> Verborgene und neue Bewegungsrdaume im Stadtteil entdecken
—> Naturrdume in der Umgebung nutzen (z.B. Waldtage)

—> Raum fiir Bewegungsbaustelle zur Verfiigung stellen

—> Bewegungsfreundliche Belebung des AuBengeléndes

—> Vereine stellen ihr Angebot in der Kita vor

VERBUNDETE —> Vereine
—> Krankenkassen
—> Ehrenamtliche

—> Eltern, GroBeltern

ERFOLGSKRITERIEN —> Kinder nutzen die Bewegungsmdglichkeit des AuBengeléndes
—> Kinder nutzen die Bewegungsbaustellen
—> Veerein gibt Ubungsleiterstunden an die Kita ab
—> Sportangebot des Vereins in der Kita
—> Eltern begleiten Waldtag
—> Kooperation mit der Krankenkasse wird erreicht
—> Eltern nehmen Angebote an, fragen nach

STOLPERSTEINE —> Hohe Verkehrsdichte in der Umgebung der Kita
—> Zu wenig Personal fiir Ausflige in die Umgebung

—> Organisatorischer Aufwand unterschétzt
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Madchen und Jungen

LEITZIEL Ernahrungsverhalten bei Madchen und Jungen

wird gefordert

TEILZIELE a) Angenehme Essgewohnheiten werden vermittelt
(z.B. Rituale).

b) Kinder sind bei der Speiseplangestaltung
einbezogen und konnen eventuell Vor- oder
Nachspeise selbst zubereiten.

c¢) Gesunde Lebensmittel werden positiv und
interessant dargestellt.

MOGLICHE —> Gerichte erhalten einen Namen, mit dem die Kinder spannende
MASSNAHMEN Erlebnisse verbinden (z.B. ,, Werder-Auflauf*)

—> Lebensmittel in Zusammenhang mit positiven Erfahrungen
bringen (z.B. Besuch auf dem Bauernhof, Einkauf auf dem Markt,
Besichtigung einer Béackerei)

— ,Sinnesparcour® ausprobieren (Schmecken, Ertasten, Riechen
oder auch Horen von Lebensmitteln)

VERBUNDETE —> Kita-Kinder
—> Eltern
—> Hauswirtschaftliche Mitarbeiter/innen
—> Krankenkassen

—> Universitaten, Fachhochschulen mit Studiengéngen wie
Okotrophologie (kostenlose Praxisprojekte)

—> Lehrkiichen

ERFOLGSKRITERIEN —> Kinder sind bereit, auch bisher unbekannte Lebensmittel zu
probieren, und fragen nach Herkunft oder Herstellung

STOLPERSTEINE —> Eigene Abneigung gegen bestimmte Lebensmittel

—> Vorlage eines Gesundheitszeugnisses bei Lebensmittelzubereitung
durch ein Elternteil nétig
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Madchen und Jungen

LEITZIEL Madchen und Jungen werden geschlechter-

differenziert gefordert

TEILZIELE a) Im Kindergarten findet eine altersgerechte
Sexualerziehung statt.

b) Madchen und Jungen werden gleichermalen

gefordert.
MOGLICHE —> Bilderblicher und Spielmaterial werden auf geschlechterspezifische
MASSNAHMEN Rollenzuweisungen Uberpriift

—> Bilderbiicher mit typisch ,weiblichen® und ,,mannlichen“
Zuschreibungen werden mit den Madchen und Jungen besprochen

—> Méadchen und Jungen werden gleichermaBen zu Haushalts-
aktivitaten (z.B. Kochen, Aufraumen, Abwaschen) herangezogen

—> Méadchen und Jungen werden gleichermaBen zu handwerklichen
Aktivitaten herangezogen

—> Puppenecke und Bauecke ,verschwinden® fiir eine Woche und es
werden andere Spiele Uiberlegt, die beide Geschlechter gemeinsam

spielen
VERBUNDETE —> Eltern
—> (Handwerks-)Betriebe
— BZgA
ERFOLGSKRITERIEN —> Madchen, die gerne ,,wilde Spiele®, und Jungen, die in der Puppen-

ecke spielen, werden von anderen Kindern und Erzieherinnen und
Erziehern akzeptiert

STOLPERSTEINE —> Zu wenig mannliche Erzieher in der Kita
—> Das eigene Rollenverstandnis nicht gentigend reflektieren
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Beschaftigte
LEITZIEL Personliches Wohlbefinden ist gestarkt

TEILZIELE a) Die Wertschatzung der eigenen Arbeit ist
gestiegen (Eigen- und Fremdwahrnehmung).

b) Alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter gestalten
die Arbeitsorganisation aktiv mit.

c) Jede Kollegin/jeder Kollege flihrt ein eigenes
kleines Projekt zur Gesundheitsforderung durch.

MOGLICHE —> Verbessungsideen zur Organisation der Arbeitsablaufe
MASSNAHMEN sammeln und im Team vortragen

—> Kleine Méngel im Haus dokumentieren

—> Technik zur Gespréchsfiihrung mit Eltern einiiben

—> Modellbeispiele zur Gesundheitsférderung sammeln

—> Zusammenarbeit mit ,,Gruppen“-Kollegen/in verbessern
— ,Wohlfiihltage*® fiir die Erzieher/innen einfiihren

VERBUNDETE —> Kollegen/innen
—> Kita-Fachberatung
—> Krankenkassen

—> Gemeindeunfallversicherung

ERFOLGSKRITERIEN —> Uber das eigene Projekt regelmaBig im Team berichten
—> Rege Beteiligung aller an diesem Tagesordnungspunkt
—> Gesundheitsforderung ist ein Thema in jeder Teambesprechung

STOLPERSTEINE —> Ziele zu hoch gesteckt
—> Finanzielle Ressource fehlt
—> Zeitliche Ressourcen (iberschéatzt
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Beschaftigte
LEITZIEL Zusammenarbeit im Team sichert Gesundheit

TEILZIELE a) Zustandigkeiten sind festgelegt und transparent.

b) Das Arbeitsklima erlaubt offene Kommunikation,
gegenseitiges Verstehen und Partizipation.

MOGLICHE —> RegelméaBige Fallbesprechungen, Teamsitzungen und maéglichst
MASSNAHMEN Supervision durchfiihren

—> Eigenverantwortung bei der Gestaltung des Arbeitsablaufes starken
—> Mit Teamkonflikten offen umgehen

—> Gemeinsame Wandzeitung gut sichtbar aushangen, auf der alle
sofort Themen und Ereignisse, auch Konfliktsituationen vermerken,
die auf der nachsten Teamsitzung besprochen werden sollen

—> Genuigend Zeit flir Gesprache auBerhalb der Teambesprechungen
ermoglichen

—> Einrichtungstypische , Lobkultur® entwickeln
—> Auf eigene Wertschatzung der geleisteten Arbeit achten

VERBUNDETE —> Kollegen /innen
—> Trager
—> Supervisoren, Moderatoren
—> Kita-Fachberatung
—> Eltern

ERFOLGSKRITERIEN —> Ein starkes ,,Wir-Gefiihl“ im Team
—> Eine gute ,Feedback-Kultur® innerhalb des Teams

—> Routinen zum Austausch tiber Konflikte im Team (z.B. geniigend
Zeit fiir Gesprache auBerhalb der Teamsitzungen)

—> Flexibler Tagesablauf in der Gruppe, flexible Raumgestaltung

—> Zufriedenheit mit dem Ablauf der Sitzungen, erhoben z.B. durch
Sitzungsprotokolle

STOLPERSTEINE —> Zurlickhaltendere Kolleginnen und Kollegen nicht tGibersehen

—> Losung von Konflikten erfordert manchmal kostenpflichtige externe
Moderation

Vorlagen zur Planung von Mafinahmen // 50

Vorlage JI1T1171177710777117771777717771177711777177771777111771177717777177711777117771177117771177711777117711777111771117717

Eltern

LEITZIEL Eltern setzen Gesundheitsforderung zu Hause um

TEILZIELE a) Kinder bringen ein gesundes Frihstick mit.

b) Beteiligung der Eltern an der Gesundheits-
forderung im Setting Kita ist gewahrleistet.

¢) Eltern und Kinder nehmen Bewegungsangebote
gemeinsam wahr bzw. treiben gemeinsam Sport.

MOGLICHE —> Vereine stellen ihr (Eltern-Kind-)Angebot in der Kita vor
MASSNAHMEN —> Infoveranstaltungen wie Elternabend

—> Eltern und Kinder nehmen gemeinsam am Sport- und Bewegungs-
angebot in der Kita teil (z.B. Kinder- und Elternturniere veranstalten)

—> RegelméaBige Angebote vorhalten und auch einige mit festlichem
Charakter (z.B. mit anschlieBendem Grillen)

—> Bei jeder passenden Gelegenheit Bewegungsspiele fiir Eltern
und Kinder vorstellen, Eltern in die Planung und Durchfiihrung
einbeziehen

VERBUNDETE —> Kinder
—> Altere Geschwister
—> Vereine
—> Ehrenamtliche
—> Presse

ERFOLGSKRITERIEN —> Kita-Kinder kennen viele Spiele
—> Anzahl der (regelmaBigen) Teilnehmer/innen

STOLPERSTEINE —> Ohne Unterstiitzung, z.B. durch Ehrenamtliche oder Sportvereine,
wegen des Arbeitsaufwandes kaum regelméBig durchzufiihren
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Eltern

LEITZIEL Der Dialog zwischen Eltern und Erzieher/innen

findet kontinuierlich statt

TEILZIELE a) Erzieher/innen verfugen uber interkulturelle
Kompetenz.

b) Elterngesprache werden regelmaBig mit allen
Eltern gefuhrt.

c) Erzieher/innen arbeiten kontinuierlich am
Abbau von Sprachbarrieren und Verstandigungs-
schwierigkeiten.

MOGLICHE —> Sich in Techniken der Gespréchsfiihrung fortbilden
MASSNAHMEN —> Eigene Einstellungen und Haltungen reflektieren

—> Teamgespréche, Hilfestellung durch Mitarbeiter bei Gespréchen
mit ,schwierigen” Eltern suchen bzw. anbieten

—> Konkrete Gespréchssituationen in Rollenspielen einliben
—> Zweisprachige Elternnachmittage/-abende

—> Eltern als Dolmetscher und Multiplikatoren gewinnen

—> Bildersprache einsetzen

—> Mehrsprachige Informationsblatter zur Verfiigung stellen

—> Kostenlose Deutschkurse fiir Eltern organisieren, vermitteln,
anbieten

—> Hilfestellung im Umgang mit Behdrden anbieten
—> Feste Termine fiir Elterngesprache vereinbaren

VERBUNDETE —> Externe/r Supervisor/in
—> Volkshochschulen, Trager, Aus- und Weiterbildungseinrichtungen
—> Fremdsprachige Eltern, Kinder, Kollegen/innen

—> Kita-Fachberatung

ERFOLGSKRITERIEN —> Auch schwer erreichbare Eltern beteiligen sich an den
Kita-Aktivitaten

STOLPERSTEINE —> Professionelle Ubersetzungen sind sehr teuer!
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Soziales Umfeld

LEITZIEL Kita arbeitet aktiv am Gemeinwesen mit

TEILZIELE a) Kita ist Standort fur andere Anbieter aus dem
Sozial-, Gesundheits- und Bildungsbereich des
sozialen Umfelds.

b) Kinder und Eltern haben Zugang zu Vereinen,
Initiativen und sozialen Gruppen durch
Vernetzungsstruktur der Kita.

¢) Offentlichkeitsarbeit findet statt.

MOGLICHE —> Projekte und Aktivititen durch Fotos, Bilder und kleine Geschichten
MASSNAHMEN dokumentieren, bei Festen und Veranstaltungen und in der
Einrichtung préasentieren, an die Presse geben

—> Kurzbriefe mit einer Beschreibung der Aktivitaten und Projekte
werden vorbereitet und bei geeigneten Gelegenheiten verteilt

—> RegelméBige Informationen Uber Ereignisse in der Kita an
ausgewahlte Kooperationspartner geben

—> Eigenes Logo, Homepage

—> Teilnahme der Kita-Leitung an Stadtteilkonferenzen, Gesundheits-
zirkeln usw.

—> Teilnahme der Kita an Stadt(teil)festen mit Eltern und Kindern

—> Organisation von Festen, Einladung an Nachbarschaft,
Gemeinwesen

—> Kontaktaufnahme zu Politiker/innen, z.B. Politiker /innen im
Wahlkampf zu einem Gespréch einladen

VERBUNDETE —> Eltern
—> Presse

—> kommunale Politiker/innen

ERFOLGSKRITERIEN —> Kita ist bei Verénderungen im Stadtteil aktiv beteiligt und kann
Einfluss auf Entscheidungen nehmen

STOLPERSTEINE —> Offentlichkeitsarbeit kostet Zeit!
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Soziales Umfeld

LEITZIEL Kita sichert Integration und Teilhabe sozial LEITZIEL

benachteiligter Kinder und ihrer Familien

TEILZIELE a) Kita fordert interkulturellen Austausch und TEILZIELE oo
Verstandigung zwischen Erzieher/innen, Eltern
und den Kindern.

b) Kita bietet Eltern und Kindern die Mdglichkeit,
ein unterstutzendes Netzwerk innerhalb und
auBerhaIb der Kita aufzubauen. .........................................................................................................................

MOGLICHE —> Miitter oder Vater, die schon langer in der Kita sind, Gibernehmen MOGLICHE
MASSNAHMEN eine Patenschaft fiir die ,neuen® Eltern, evtl. mit dhnlichem MASSNAHMEN

kulturellem Hintergrund

—> Einrichtung eines Elterncafés oder Elterntreffpunkts

—> Eltern in gesundheitsférdernde Aktivitaten der Kita einbeziehen, z.B.
gemeinsames Kochen, Gestaltung und Pflege des AuBengeldandes
im Frihjahr/Herbst, Erkundung des Umfelds/zur Gestaltung von
Festen und Veranstaltungen

—> Bei Beratungsbedarf Erstkontakt zu Beratungsstellen vermitteln, VERBUNDETE o

weiterfiihrende Hilfen bei Entwicklungsdefiziten der Kinder
vermitteln

—> Beratungsstellen bieten Sprechstunden in der Kita an

—> Geeignete Ubersetzer oder muttersprachliche Kollegen/innen
hinzuziehen

VERBUNDETE —> Krankenkassen, Arzte, Gesundheitsamt ERFOLGSKRITERIEN e

—> Sozial- und Jugendamt, Sozialpddagogische Familienhilfe (SPFH),
Quartiersmanagement

ERFOLGSKRITERIEN —> Kulturvereine, Elternbegleiter/innen aus dem Stadtteil

—> Beteiligung sozial benachteiligter Eltern an Aktivitaten der Kita

—> Erfolg oder Misserfolg in Elterngesprachen klaren STOLPERSTEINE

STOLPERSTEINE —> Vernetzung kostet Zeit!
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Steckbrief

Gesund ins Leben - CABUWAZI
1 der Kinder- und Jugendzirkus e.V.
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TRAGER/KONTAKT

KOOPERATIONSPARTNER

ZIELGRUPPE

ZIELE/INHALTE

HANDLUNGSFELDER/
BAUSTEINE

LAUFZEIT
EVALUATION
BUNDESLAND

QUELLENANGABE
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Modellprojekt vom Bundesministerium fiir Gesundheit im
Rahmen des Nationalen Aktionsplans IN FORM

Cabuwazi Kinder- und Jugendzirkus e.V.

Bouchéstr. 75, 12435 Berlin

Frau Jona Blobel, Tel.: 030/53000-428, Fax: 030/53000-439
E-Mail: jona.blobel@cabuwazi.de, Homepage: www.cabuwazi.de

8 Berliner Kindertageseinrichtungen und Schulen; AOK Berlin;
Partner der Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung im
Projekt ,,GUT DRAUF*

Kinder ab 3 Jahren

Forderung der Bewegung und gesunder Erndhrung mit
zirkuspadagogischen Methoden

Nachhaltige Implementierung der Methoden in den Alltag der
Kindertagesstatten und Schulen

Einbeziehung der Familien und Impulse fiir einen gesunden
Lebensstil in den Familienalltag

wdchentliche Zirkusstunden
Zirkusauffiihrungen

Offene Nachmittagsangebote fiir Kinder
Zirkuspadagogische Fortbildungen fiir Erzieher/innen
Am Wochenende Familienzirkus

2-3 aktive Elternabende mit Referenten der AOK Berlin-
Brandenburg

Vernetzung der Kitas und Schulen mit bereits erprobten
Ernahrungsprogrammen

November 2008 bis August 2010

Begleitende externe wissenschaftliche Evaluation

Berlin

Internetrecherche (IN FORM): http:/ /tinyurl.com/yjocw24
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Steckbrief

Pilotprojekt
2 »gesunde kitas - starke kinder*

Yia

TRAGER/KONTAKT

KOOPERATIONSPARTNER

ZIELGRUPPE

ZIELE/INHALTE

HANDLUNGSFELDER/
BAUSTEINE

LAUFZEIT

EVALUATION/
DOKUMENTATION

BUNDESLAND

QUELLENANGABE

v

—

\

—

v

v

v

v

Plattform Erndhrung und Bewegung e.V.
WallstraBe 65, 10179 Berlin

Tel.: 030/278797-67, Fax: 030/278797-69
E-Mail: plattform@ernaehrung-und-bewegung.de

50 Kindertagesstatten an den Standorten Bielefeld, Milheim an
der Ruhr, Miinchen und der Region Augsburg, Eltern, Partner vor
Ort, Experten

Kinder in Kindertagesstatten

Kindergérten und Tagesstatten dabei unterstiitzen, eine ganz-
heitliche Gesundheits- und Bildungsforderung in den Alltag zu
integrieren

Partnerschaftliches und prozessorientiertes Vorgehen

Zusammenwirken von Familien, Kindern, padagogischen Fach-
kraften, Tragern, Fachverwaltungen und ortlichen Netzwerkpart-
nern

Vermittlung einer Kultur von ausgewogener Erndhrung, Freude an
Bewegung und Entspannung

Workshops mit den teilnehmenden Kindertagesstatten, dabei
gemeinsame Bestandsaufnahme, konkrete Zieldefinition und
Entwicklung eines Umsetzungskonzeptes

Begleitung der Kindertagesstatten durch das Team der
peb-Praxis-Coaches

Projektarbeitsgruppe (Trager, Fachberatungen, Jugendamt und
Gesundheitsamt)

Konferenzen fiir Experten, Institutionen, Entscheidungstréger
Netzwerkveranstaltungen fiir den Kita-Sektor

2007 bis Mitte 2009

Beratung durch eine Expertengruppe aus Fachwissenschaftlern
und Fachpraktikern und wissenschaftliche Evaluation

Nordrhein-Westfalen, Bayern

Internetrecherche (peb): http:/ /tinyurl.com/ybmuuay
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Aktionsplan Holsteinische Schweiz
3 »Ganztags leicht(er)leben*

i

TRAGER/KONTAKT

KOOPERATIONSPARTNER

ZIELGRUPPE

ZIELE/INHALTE

HANDLUNGSFELDER/
BAUSTEINE

LAUFZEIT

EVALUATION

BUNDESLAND

QUELLENANGABE

Beschiftigungs- und Qualifizierungsgesellschaft
Ostholstein gGmbH (BOOH)

OhmstraBe 7, 23701 Eutin

Herr Stephan Rehberg

Tel.: 04521/7753-42

4 Ganztagsschulen und 4 Kindertagesstéatten

Kinder aller Schichten bis zum Grundschulalter (3 bis 10 Jahre)

Aufbau und Stabilisierung eines gesunden Lebensstils fiir die
Schwerpunkte: Ernahrung, Bewegung, Erziehung

—> Niedrigschwellige, handlungsorientierte Angebote erschlieBen
Zugangswege zu schwer erreichbaren Familien

—> Kinder erleben nachhaltig die Lust und Freude an Bewegung

—> Individuelle, soziale und kulturelle Bedeutung von Erndhrung wird
fiir die Kinder und ihre Eltern erfahrbar

—> Kinder lernen Méglichkeiten kennen, ihre Freizeit erfiillend und
in Gemeinschaft zu gestalten.

—> Selbstwertgefiihl der Kinder und erzieherische Kompetenz der
Eltern starken.

—> Kommunale Strukturen schaffen und politische Entscheidungen
férdern, die der Benachteiligung von Kindern entgegenwirken und
gleiche Zugangsbedingungen zu Gesundheit und Bildung
ermoglichen

—> Aufbau fachibergreifender lokaler Netzwerke in vier Modellge-

meinden

—> Koordination der Gesundheits- und Sozialarbeit, Ganztagsschulen
und Kindergérten sowie der Sport-und Freizeitgestaltung

—> Einsatz qualifizierter Familienassistentinnen, die mit schwer
erreichbaren Familien in Kontakt treten
Mai 2007 bis Dezember 2009
Externe Evaluation

Schleswig-Holstein

Internetrecherche: http:/ /tinyurl.com/yav3s5g
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Steckbrief

Kindertagesstitte Regenbogen
4 Wilhelmshaven - Integriertes Hand-
lungskonzept zur Gesundheitsforderung

IITIITT117771177717777177711777117771777717771177711777117771777117771177717771177711777117771177117771177711771117711777117711171117

TRAGER/KONTAKT

KOOPERATIONSPARTNER

ZIELGRUPPE

ZIELE/INHALTE

HANDLUNGSFELDER/
BAUSTEINE

LAUFZEIT

EVALUATION

BUNDESLAND

QUELLENANGABE

Kindertagesstatte Regenbogen der Ev.-luth. Friedenskirche
PreuBenstraBe 45a, 26388 Wilhelmshaven

Frau Beate Greulich, Tel.: 04421/56266, Fax: 04421/53916
E-Mail: kita.regenbogen@kirche-am-meer.de

Website: www.kirche-am-meer.de

—> Gesundheitsamt, Jugendamt

—> Arztpraxen, Krankenkassen

—> Kindertagesstatten, Schulen

—> Berufsaus-, -fort- und Weiterbildungseinrichtungen
—> Beratungsstellen der freien Wohlfahrt

—> Kirchengemeinden

—> Landesvereinigung fiir Gesundheit & Akademie fiir Sozialmedizin
Niedersachsen e. V.

—> Kinder, deren Eltern sowie Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
der Kindertagesstatten

—> ganzheitliches, integriertes Handlungskonzept zur
Gesundheitsférderung

—> allmahliche Integration gesundheitsférdernder MaBnahmen
in den Kita-Alltag

—> Defizite ausgleichen, individuelle Ressourcen friihzeitig erkennen
und férdern
—> in den Bereichen Erndhrung, Bewegung, Sprachférderung,

psychische Belastung am Arbeitsplatz, Erzieher/innengesundheit

—> schriftliche Informationen, Einzelberatung von Eltern,
Supervisionsangebote, bauliche Veranderungen u. v. m.

—> Vernetzung und Kooperationen, Mitwirken in Arbeitskreisen
Ab September 2006 (kein Ende geplant)
Selbstevaluation auf Basis des Qualitdtshandbuches

Niedersachsen

Internetrecherche: http:/ /tinyurl.com/yeof3mq
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Es bewegt sich was in Malstatt
5 Modellprojekt ,,Besser essen.
Mehr bewegen.” Kinderleicht-Regionen
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TRAGER/KONTAKT

KOOPERATIONSPARTNER

ZIELGRUPPE

ZIELE/INHALTE

HANDLUNGSFELDER/
BAUSTEINE

LAUFZEIT

EVALUATION

BUNDESLAND

QUELLENANGABE

Landesarbeitsgemeinschaft fiir Gesundheitsforderung
Saarland e.V.

FeldmannstraBe 110, 66119 Saarbriicken

Herr Franz Gigout; Tel.: 0681/97619730, Fax: 0681/97619799
E-Mail: info@lags.de, Website: www.lags.de

Ministerien fiir Justiz, Arbeit, Gesundheit und Soziales;
fiir Bildung, Familie, Frauen und Kultur; fiir Inneres und Sport;

Stadt Saarbriicken, Regionalverband, vdek, Gemeinwesenarbeit
freier und kirchlicher Trager, u.v.m.

Alle Personen innerhalb einer Lebenswelt

Im Stadstteil, in Kitas, Grundschulen und Gemeinwesenprojekten
gesundes Bewegungs- und Erndhrungsverhalten fordern
Schwerpunkt Adipositaspravention fiir Kinder von 0-10 Jahren

—> Vernetzung bestehender Angebote im Bereich Erndhrung und
Bewegung; Erzieher/innen, Lehrer/innen zu Multiplikatoren
schulen

—> Neue MaBnahmen entwickeln und etablieren, um das Angebot
bedarfsgerecht zu gestalten, auf Nachhaltigkeit anlegen

Erndhrung und Bewegung in Kitas, Schulen und Stadtteil

—> Bedarfserhebung in Einrichtungen, Unterstiitzung bei Recherche,
Entwicklung, Organisation, Beratung und Umsetzung bedarfsge-
rechter MaBnahmen, Vernetzung

—> Bereitstellung eines MaBnahmenkatalogs (Baukasten)

—> Unterstiitzung der Gemeinwesenprojekte im Stadtteil

—> Unterstiitzung bei der Umgestaltung von 6ffentlichen Platzen
—> Beteiligung an Veranstaltungen und Festen im Stadltteil

Januar 2007 bis Dezember 2009

Wissenschaftliche Begleitung Max Rubner-Institut in Karlsruhe

Saarland

Internetrecherche: http:/ /tinyurl.com/y85f8dc
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DATENBANKEN UND PORTALE

www.bertelsmann-stiftung.de
Projekte und Programme aus dem Bereich
Gesundheit

www.gesundheitliche-chancengleichheit.de
umfangreiche Projektdatenbank ,,Gesundheits-
férderung bei sozial Benachteiligten*

www.healthproject.ch
ca. 600 Projekte aus den Bereichen Pravention
und Gesundheitsférderung Schweiz

www.infoportal-praevention.nrw.de
Projekte zur Pravention, Gesundheitsforderung
und Gesundheitsversorgung in Nordrhein-
Westfalen

www.kitas-fuer-kitas.de

Projekte zur Umsetzung von Gesundheit und
Bildung in Krippe, Kindergarten und Hort des
Landes Brandenburg

http:/ /tinyurl.com/y9tcvchb
Datenbank ProKiTa- Projekte aus Kinder-
tagesstatten und Tagespflege

TOOLS

www.kita-gesundheitszirkel.de
Gesundheitszirkel in Kindertagesstatten

http:/ /tinyurl.comybvhsyg

Leitfaden zur Arbeit in und mit Gesundheits-
zirkeln in Kindertagesstéatten des Netzwerks fir
Gesundheitsférderung, Kommunikation und
Koordination, Landesvereinigung fir Gesund-
heitsforderung Mecklenburg-Vorpommern e.V.

www.die-kitaleiterin.de
Basiswissen fir die Kita-Leitung

http://tinyurl.com/yhngvgy
Gesund aufwachsen in Sachsen - Handbuch fiir

Erzieherinnen und Erzieher, herausgegeben vom
Séchsischen Staatsministerium fiir Soziales

http:/ /tinyurl.com/yck7517

Arbeitshilfen , Aktiv werden fiir Gesundheit -
Arbeitshilfen fiir Pravention und Gesundheitsfor-
derung im Quartier” des Kooperationsverbundes
Gesundheitsforderung bei sozial Benachteiligten

www.partizipative-qualitaetsentwicklung.de
Konzepte, Methoden und Praxisbeispiele der
Partizipativen Qualitatsentwicklung

www.quint-essenz.ch

Elemente aus dem Projekt- und Qualitats-
management sowie der Gesundheitsforderung,
Instrumente fiir die Planung und Umsetzung von
Projekten

www.selbstevaluation.de
Sozialmanagement GmbH zur Qualitétssiche-
rung und zum Qualitdtsmanagement in der
sozialen Arbeit

www.sowi-online.de/methoden/methoden.
htm

Internetportal fiir Sozialwissenschaftler und ihre
Didaktik

www.wzb.eu
Wissenschaftszentrum Berlin fiir Sozialfor-
schung, Methoden zur Qualitatssicherung

ERNAHRUNG UND BEWEGUNG

www.bzga.de
Informationsmaterialien zu Themen der
Gesundheitsférderung

www.ernaehrung-und-bewegung.de
Plattform Erndhrung und Bewegung e.V. (peb)

www.in-form.de
Deutschlands Initiative fiir gesunde Erndhrung
und mehr Bewegung (IN FORM)

www.dge.de

Deutsche Gesellschaft fiir Erndhrung mit Informa-
tionen, Empfehlungen und Veranstaltungen zu
gesunder Erndhrung
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www.aid.de
aid infodienst mit Informationen und Medien fiir
den Bereich Emahrung

www fitkid-aktion.de /fitkit+aktion/startseite /
,FIT KID - Die Gesund-Essen-Aktion fiir Kitas®

BEISPIELE AUS DER PRAXIS

http://tinyurl.com/yb6ka86

»Auf dem Weg zu einer gesundheitsférdenden
Kita!“ - Handlungsansatze der Hamburgischen
Arbeitsgemeinschaft fiir Gesundheitsférderung
e.V.

http://tinyurl.com/yeuxdno

Gesunde Kita - Informationen zur Gesundheits-
férderung fir Kinder, Erzieher/-innen und Eltern
in Mecklenburg-Vorpommern

www.medusana.de/365.php

Dokumentation des Kindergarten-Projeks ,,Apfel-
straBe“ auf dem Weg zur Gesundheitsférderung
im Elementarbereich

www.schatzsuche.uni-bayreuth.de
Schatzsuche im Kindergarten

WEITERFUHRENDE LINKS ZUM THEMA
GESUNDHEITSFORDERUNG

www.bmg.bund.de
Bundesministerium fiir Gesundheit mit Infor-
mationen zu Pravention und Gesundheitspolitik

www.bzga.de
Informationsmaterialien zu Themen der
Gesundheitsférderung

www.euro.who.int/AboutWHO /Policy /
20010827_27language=German
Ottawa-Charta zur Gesundheitsforderung

www.kindergesundheit-info.de

Online-Portal der BZgA mit aktuellen und unab-
hangigen Informationen rund um das Thema
Gesundheit und Entwicklung von Kindern und
Jugendlichen

www.gesundheit-nds.de

Landesvereinigung fiir Gesundheit und Akade-
mie fiir Sozialmedizin Niedersachsen e.V.
Informationsmaterialien zu Themen der Gesund-
heitsforderung

NETZWERKE

www.gesundheit-nds.de/CMS /index.php/
netzwerke

Netzwerk Kita und Gesundheit Niedersachsen
der Landesvereinigung fiir Gesundheit und
Akademie fiir Sozialmedizin

www.gesunde-kita.net

Netzwerk Gesunde Kita - Brandenburgische
Initiative zur Gesundheitsforderung vom Kleinst-
kindalter an

http://tinyurl.com/yaky9g5

Netzwerk g‘sund & g'scheit - Stuttgarter
Netzwerk Gesundheitsférdernder Schulen und
Tageseinrichtungen fiir Kinder

www.netzwerk-gesunde-kinder.de
Netzwerk Gesunde Kinder im Land Brandenburg

www.hag-gesundheit.de
Netzwerk ,,Gesunde KiTas in Hamburg*“
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Eins_Zwei_Drei_Vier - in vier Kapiteln zeigt Ihnen der Leitfaden,
wie Sie Gesundheitsforderung in der Kindertagesstatte
umsetzen konnen und Gesundheit zu einer Konstante im Alltag wird.

Gefordert durch:

% Bundesministerium
722y | fir Gesundheit

aufgrund eines Beschlusses
des Deutschen Bundestages






