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Um die gesundheitliche Situation von Menschen mit vornehm-
lich intellektueller Beeintrachtigung zu verbessern wurde das
Projekt ,Gesundheit einfach machen” ins Leben gerufen. Ent-
standen ist damit ein konkretes Angebot zur Gesundheitsforde-
rung und Pravention in den Lebenswelten Werkstatten und
betreute Wohnformen fir Menschen mit Behinderung. Ziel war
es, gesundheitsorientiertes Handeln von Menschen mit Behin-
derungen zu starken. Der Beitrag berichtet Uber Hintergrund,
Verlauf und Perspektiven des Projektes.

Im November 2024 veroffent-

lichte das Bundesministerium
fir Gesundheit den ersten Aktions-
plan fur ein diverses, inklusives und
barrierefreies Gesundheitswesen
(BMG 2024). Der Plan betont ein zent-
rales Grundprinzip der UN-Agenda
2030, niemanden zurickzulassen und
gesundheitliche Chancengleichheit fur
alle Menschen durch den Abbau von
Barrieren zu verbessern. Menschen
mit Behinderungen sind durch ihre so-
ziale Lage und ein fehlendes inklusives

Gesundheitssystem besonders stark
herausgefordert (Burtscher 2025; Be-
hindertenbeauftragter 2024; Wacker
et al. 2023). Die Barrieren sind unter-
schiedlichster Art: von physischen und
kommunikativen Barrieren bis hin zu
finanziellen Hiurden, fehlendem Ver-
sorgungsangebot und Diskriminierun-
gen. Die gesundheitliche Ungleichheit
zeigt sich unter anderem in einer nied-
rigen individuellen Gesundheitskom-
petenz (Wetzel & Rathmann 2022) von
behinderten Menschen sowie einer
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mangelnden organisationalen Ge-
sundheitskompetenz in Einrichtungen
der Behindertenhilfe (Rathmann, Lutz
& Salewski 2023).

Die gesetzlichen Krankenkassen in
Deutschland haben sich mit der Re-
form des Praventionsgesetzes, gemafd
§ 20a SGB V dazu verpflichtet, Praven-
tions- und Gesundheitsforderungsleis-
tungen in sogenannten ,Lebenswel-
ten” zu erbringen. Damit soll dazu bei-
getragen werden, dass alle Menschen
die gleiche Chance haben, gesund auf-
zuwachsen und zu leben (GKV-Spitzen-
verband 2024). Um diesem Auftrag
nachzukommen und die gesundheitli-
che Situation von Menschen mit vor-
nehmlich intellektueller Beeintrachti-
gung zu verbessern, forderte der Ver-
band der Ersatzkassen e. V. (vdek) das
von der Katholischen Hochschule fur
Sozialwesen Berlin (KHSB) realisierte
Projekt ,,Gesundheit einfach machen”.
So entstand ein konkretes Angebot zur
Gesundheitsforderung und Praventi-
on in den Lebenswelten Werkstatten
und betreute Wohnformen fur Men-
schen mit Behinderung. Ziel war es,
gesundheitsorientiertes Handeln von
Menschen mit Behinderungen zu star-
ken, indem gesundheitsférdernde
Rahmenbedingungen gestaltet (Ver-
haltnispravention) und Angebote auf
der individuellen Ebene etabliert wer-
den (Verhaltenspravention). Dazu hat
die KHSB den im Leitfaden Pravention
(GKV-Spitzenverband) beschriebenen
Gesundheitsforderungsprozess (siehe
Abb. 1) speziell auf die Lebenswelten



Werkstatt und Wohnen fir Menschen
mit Behinderung angepasst und ein
Fachberatungskonzept zur Unterstut-
zung von Organisationen bei der Im-
plementierung von gesundheitsfor-
derlichen Strukturen entwickelt.

Die Fachberatung zur Gestaltung
von Gesundheitsforderung in der
Behindertenhilfe

Im Pilotprojekt ,Gesundheit einfach
machen” (Schwersensky, Allweiss &
Burtscher 2024) wurde in der Zusam-
menarbeit mit drei Praxispartnern
(zwei Organisationen des betreuten
Wohnens und eine Werkstatt fur be-
hinderte Menschen) deutlich, dass die
externe Fachberatung den Einstieg in
den Gesundheitsférderungsprozess
erleichtert und eine verbindliche und
nachhaltige Umsetzung geférdert
wird. Die Fachberatung vermittelt Wis-
sen und Handeln im Bereich Gesund-
heitsforderung fur Menschen mit Be-
hinderungen. Die Beratung kann als
ein Lernzyklus verstanden werden, bei
dem die Praxispartner alle nétigen
Ressourcen aufbauen, um die iterati-
ven Phasen des Gesundheitsforde-
rungsprozesses auch selbststandig
weiterzufiihren. Dazu findet eine enge
und kontinuierliche Zusammenarbeit
zwischen einer Gesundheitskoordina-
tion aus der Organisation und der ex-
ternen Fachberatung statt. Wahrend
die Fachberatung begleitet und berat,
liegt die unmittelbare Durchfihrung
des Gesundheitsférderungsprozesses
in der Hand der Organisation selbst.
Die Fachberatung tragt dazu bei, dass
Kompetenzen in der Organisation auf-
gebaut werden, gesundheitsférdern-
de Strukturen entstehen, fur die Orga-
nisation passende gesundheitsfor-
dernde MaRnahmen durchgefuhrt
werden sowie eine gesundheitsfor-
dernde Einrichtungskultur partizipativ
entwickelt wird. Dazu strukturiert und
unterstutzt die Fachberatung alle Pha-
sen des Gesundheitsforderungspro-
zesses anhand eines von der KHSB
konzipierten Leitfadens und der dazu-
gehorigen Toolbox. Mit Hilfe dieser
Materialien werden Arbeitsschritte
systematisch geplant, dokumentiert
und reflektiert. Ein Kommunikations-
konzept hilft, die ganze Organisation

in den Prozess zu involvieren. Durch
die systematische Analyse von Bedar-
fen, Bedurfnissen und Ressourcen der
Organisation kénnen passende Mal3-
nahmen aus einem umfangreichen
Malnahmen- und Ideenportfolio aus-
gesucht werden. Auch die Implemen-
tierung und Evaluation von Mafnah-
men wird von der Fachberatung unter-
stUtzt (siehe Abb. 2).

Auf dieser Grundlage hat die KHSB ein
Schulungskonzept zur Qualifikation
von Fachberater*innen entwickelt.
Durch eine qualifizierte Fachberatung
sollen bundesweit Organisationen der
Behindertenhilfe dabei unterstitzt
werden, praventive und gesundheits-
fordernde Strukturen aufzubauen.

Gesundheit einfach machen 2.0
Ausgehend von den Erfahrungen aus
dem Pilotprojekt folgt der nachste
Schritt der Einfiihrung in die Behinder-
tenhilfe mit ,Gesundheit einfach ma-
chen 2.0". Es geht dabei um eine Ver-
breiterung (Skalierung) und weitere
Praxiserprobung des entwickelten ge-
sundheitsférdernden Fachberatungs-
prozesses in Organisationen der Be-
hindertenhilfe. Damit soll eine Erho-
hung der Praventions- und Gesund-
heitsférderungsaktivitaten erreicht
und zur Verbesserung der gesundheit-
lichen Chancengleichheit beigetragen
werden.

Um die Fachberatungen bundesweit
anbieten zu kdnnen, mussten geeigne-
te Personen gefunden werden, die In-
teresse an einer Qualifikation und
nachfolgenden Prozessbegleitung in
Organisationen der Behindertenhilfe
haben. Die potentiellen Fachbera-
ter*innen sollten mdglichst einen Stu-
dienabschluss mit Gesundheitsbezug
aufweisen (z. B. im Bereich Pravention
und Gesundheitsforderung, Public
Health, Gesundheitswissenschaften
0. 4.), bereits Kenntnisse in der Umset-
zung von Gesundheitsférderung ha-
ben und idealerweise Erfahrungen in
der Arbeit mit Menschen mit Behinde-
rungen mitbringen. Durch eine Koope-
ration mit Special Olympics Deutsch-
land (SOD) sowie dem Forschungsinsti-
tut fur Inklusion durch Bewegung und

Abbildung 1: Die Phasen eines Gesund-
heitsforderugsprozesses im Uberblick

(eigene Darstellung)
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Sport (FIBS) gelang es, vier Qualifikati-
onsteilnehmer*innen zu gewinnen.

Mit der Qualifikation sollte einerseits
die Handlungskompetenz der Teilneh-
mer*innen gestarkt werden, indem sie
die von der KHSB erstellten Arbeitsma-
terialien kennen und anwenden lern-
ten. Andererseits ging es darum, die
personliche, soziale und fachliche
Identitat als zukunftige Fachbera-
ter*innen zu starken, um emanzipato-
rische und partizipative Prozesse in
den Organisationen begleiten zu kon-
nen. Dazu lag der Schwerpunkt des
Curriculums auf der Einfuhrung und
Handhabung der Leitfaden fur die
Fachberatung und die Gesundheitsko-
ordination zum Gesundheitsforde-
rungsprozess in den Lebenswelten Ar-
beiten und Wohnen fur Menschen mit
Behinderungen. Die damit in Verbin-
dung stehenden Themenfelder wie
Methoden und Ansatze der Gesund-
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Abbildung 2: Der Fachberatungsprozess
zum Gesundheitsférderungsprozess
im Wohnen oder in einer Werkstatt

(Quelle: eigene Darstellung
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heitsférderung und Pravention, Grund-
satze und Theorie der Organisations-
beratung sowie Partizipation als Prin-
zip der Gesundheitsférderung in der
Lebenswelt von Menschen mit Behin-
derungen wurden ausfuhrlich thema-
tisiert und diskutiert. Im praktischen
Teil der Qualifikation wurden die Ar-
beitshilfen, Vorlagen und Methoden-
beschreibungen zu den Leitfaden (z. B.
Problem-Lésungs-Baum & Kraftfeld-
analyse) ausprobiert und angewendet.
So auch das Material zur Schulung ei-
nes inklusiven Gesundheitsteams
(Schwersensky & Allweiss & Burtscher
2023) und das MaRnahmen- und
Ideenportfolio der Universitat Biele-
feld. Die Qualifizierung erstreckte sich
Uber 4 Monate (November 2024 - Feb-
ruar 2025). Fr das Curriculum und die
Durchfiihrung war die KSHB zustan-
dig. Insgesamt umfasste die Qualifika-
tion vier Schulungstage in Prasenz an
der KHSB (aufgeteilt in zwei Treffen),
sechs Online-Einheiten zu je drei Stun-
den sowie eine vorgesehene Selbst-
lernzeit von 18 Stunden zur Vertiefung
der Inhalte. Erreicht werden sollte,
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Ziel der Schulung ist, dass
Fachberater*innen passende
MaRRnahmen der Gesund-
heitsférderungen vorschla-
gen und bei der Implemen-
tierung, Evaluation und
Verstetigung der MalRnah-

men unterstiitzen kénnen.

dass die Fachberater*innen in der La-
ge sind, Organisationen der Behinder-
tenhilfe durch die einzelnen Phasen
eines Gesundheitsférderungsprozes-
ses (Strukturaufbau, Analyse, MaR-
nahmenplanung, Umsetzung und Eva-
luation) zu begleiten. Sie sollten die
spezifischen Voraussetzungen einer
Organisation erkennen und einordnen
kénnen, um die Fachberatung ent-
sprechend anzupassen. Ebenso war es
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m Umsetzung (+ Evaluation)

MaRnahmen-/
Ideenportfolio

das Ziel, dass die Fachberater*innen
passende MalBnahmen der Gesund-
heitsférderung fur die Bedarfe der je-
weiligen Organisation vorschlagen
kdnnen und bei der Implementierung,
Evaluation und Verstetigung dieser
MalBnahmen unterstitzen kénnen.

Multiplikationskonzept zur
Gesundheitsforderung in Organisa-
tionen der Behindertenhilfe sollte
bundesweit etabliert werden

Im Februar 2025 haben die Fachbera-
ter*innen den ersten Teil der Qualifika-
tion mit einer mundlichen Prasen-
tation erfolgreich abgeschlossen. Der
zweite Teil der Qualifikation besteht
darin, zwei bis drei Fachberatungen
mit Praxispartnern des jeweiligen Bun-
deslandes umzusetzen. Mit einem er-
folgreichen Abschluss des Fachbera-
tungszyklen wird den Fachberater*in-
nen ein Zertifikat ausgestellt. Bereits
parallel zur Qualifikation haben die
Fachberater*innen mit der Akquise
von Praxispartnern fur den Fachbera-
tungsprozess begonnen. Die Gewin-
nung von Organisationen, die Interes-



se und die Moglichkeiten haben, sich
an dem Projekt zu beteiligen, gestalte-
te sich herausfordernd. Dennoch
konnten bis Februar 2025 insgesamt
11 Praxispartner in funf Bundeslan-
dern (Bayern, Berlin, Brandenburg,
NRW und Saarland) gewonnen wer-
den, mit denen die Fachberater*innen
in den Fachberatungsprozess einstei-
gen. Die Praxispartner werden nun
Uber 15 Monate von den Fachbera-
ter*innen dabei begleitet, die Organi-
sation fur und mit den Beschaftigten
gesundheitsforderlicher zu gestalten.
Die Fachberater*innen selbst werden
weiterhin von der KHSB in regelmali-
gen Online-Treffen in der Gruppe und
in Einzelterminen zu den von ihnen
begleiteten Prozessen gecoacht. Das
Engagement und das Interesse der
vier Fachberater*innen ist durchge-
hend hoch. Die Motivation und die po-
sitive Haltung zum Projekt wurden in
den Evaluationsergebnissen der Quali-
fikation deutlich. Besonders gelobt
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selbstbestimmter, gesundheitsbezo-
gener Lebensqualitdt fir und mit
Menschen mit Beeintrachtigungen ge-
leistet werden.
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