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1. Qualitatsentwicklung: Standards und Praxis

Qualitatsentwicklung...

,Praxis” ,QE-Verfahren“

Austausch DIN/ISO, EFQM
kollegiale Beratung tragerspezifische Verfahren
Beispiele ,2generische Ansatze fur Ges.-forderung”

spezifische Ansatze fir GF, GKV-Leitfaden,
Forderrichtlinien
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2. Austausch als Instrument der Qualitdtsentwicklung

Strukturen fur den Austausch

« Landesgesundheitskonferenz Berlin

« Bezirkliche Gesundheitskonferenzen

« Gesunde-Stadte-Netzwerk

« Gesundheit Berlin-Brandenburg, Arbeitsgemeinschatft fr
Gesundheitsférderung

« Masterplan Gesundheitsregion Berlin-Brandenburg

* Integriertes Gesundheitsprogramm

 Aktionsprogramm Gesundheit

« Landesprogramme gesunde Kita und Schule
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3. Gesundheit Berlin-Brandenburg als Praxispartner
fiir Qualitdtsentwicklung

Fokus auf die soziallagenbezogene, sozialraumorientierte
Gesundheitsforderung und Pravention in Lebenswelten

« Thematische Arbeitskreise

« Fachveranstaltungen

*  Workshops / ,Werkstatten® / Transfertage

* Materialien (Handreichungen, Newsletter, Webseiten)
* Netzwerkkoordination

* Modellprojekte (u.a. bezirkliche Praventionsketten)
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4. Unterstiitzungsbedarf

» ... besteht in der Ergebnissicherung und Qualitatsentwicklung bei
Angeboten und Projekten der Gesundheitsférderung — vor allem im
Setting Quartier.

Ergebnis einer Bedarfserhebung in STZ/NBH in Berlin: Bedarf

* dauerhafte Unterstlitzungsangebote und Forderstrukturen

° Anpassung von Instrumenten an Arbeitsaufgaben und -ablaufen,
an Strukturen und Inhalte vor Ort

° Beratung bei der Anwendung von Instrumenten: orts- und
praxisnah und projektbegleitend

° Inititerung von regelmafRigen Austauschformaten,
Vernetzungen und Kooperationen
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5. Good Practice als Orientierungsrahmen fiir
Qualitdtsentwicklung der Gesundheitsforderung

GOOD PRACTICE

« 12 Kriterien guter Praxis

« > 100 Beispiele (u.a. auf
gesundheitliche-chancengleichheit.de)

« fachlich ausgerichtet

* niedrigschwellig
« anschlussfahig an verschiedene Verfahren der Qualitatsentwicklung

« ,Grundlage guter, soziallagenorientierter Gesundheitsforderung®
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6. Good Practice-Werkstdtten: Format fiir praxisnahe
Qualitdtsentwicklung

Was ist es?

Austausch unter Praktiker/innen
kollegiale Beratung
Angebot der Qualifizierung

Durchgefuhrt werden: Werkstatt Quartier
(ab 2015 Werkstatt ,Gesunde Kommune®),
Werkstatt ,Rund um die Geburt"
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6. Good Practice-Werkstdtten: Format fiir praxisnaher
Qualitdtsentwicklung

Evaluation der Good Practice-Werkstétten 2014/2015

Frage: Welchen Beitrag leisten die Werkstatten zur
Qualitatsentwicklung in der Gesundheitsférderung?

Stichprobe: Teilnehmer/innen von 5 Werkstétten
(Berlin/Brandenburg 2010-2014)

Methoden: Dokumentenanalyse,
11 leitfadengestitzten Telefoninterviews

» erste Ergebnisse vorstellen
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6. Good Practice-Werkstdtten: Format praxisnaher
Qualitdtsentwicklung

Was will es?

GP-Kriterien als Reflexionsfolie im Arbeitsalltag von
Angeboten und Projekten anbieten

Beispiele guter Praxis vermitteln, von der Praxis fir die
Praxis

Beitrag zur Qualifizierung im Bereich Qualitatsentwicklung
von Angeboten der Gesundheitsforderung leisten
Vernetzung von kommunalen Akteuren und Praktikern
Raum und Zeit zur Reflexion der eigenen Arbeit bieten
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6. Good Practice-Werkstdtten: Motivation

Warum haben Sie teilgenommen?

,interessiert am Thema Pravention, (...) [eigene] Projekte [...]
noch mal zu lUberpriifen, ob das die richtigen Projekte sind und
ob wir sie so organisieren, wie wir sie optimal organisieren
konnten.

Dafiir war ja auch diese Werkstatt gut, das noch mal zu
hinterfragen und zu gucken, was man daraus machen kann. Das
war, glaube ich, so die Hauptmotivation. Und natirlich auch mit
anderen Teilnehmern, [mit denen] man sonst, glaube ich, nicht
so an einen Tisch gemeinsam sitzt, ins Gesprach zu kommen,

wie die so an diese Themen herangehen. So Austausch, kann
wn schon sagen.” (Teilnehmer/in einer Werkstatt) j
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6. Good Practice-Werkstdtten: Was sagen die TN?

(" [bezirkliches] Gesundheits- Beschreibung

ziel entwickeln,
Qualitatskriterien erinnern, VorgEhen

Anwendbarkeit dieser
\_Qualitatskriterien

interessant,
aufschlussreich,
inspirierend

Perspektivenvielfalt, ErgEbmsse interessant

Akteursvielfalt und

Handlungsgrundlage \
intuitiv, fantasievoll,
richtungsweisend

("Verstandigung, Wahrnehmung
von Aufgaben und Kompetenzen,
von Strukturen, Impulse fir den
Strukturaufbau und die
\Unformationsentwicklung Y,

Ubersichtlich, konkret, ]

enger Kontakt,
konkretes Projekt,
wichtige Informationen
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6. Good Practice-Werkstdtten: Erwartungen

Haben sich Ihre Erwartungen an die Werkstatt erfullt?

45%
36%
18%
2 3 4

1 = sehr erfiillt

5 = gar nicht erfiillt
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6. Good Practice-Werkstdtten: Nachhaltigkeit

Wie hilfreich war die Werkstatt fiir lhre praktische

Arbeit?
70%
30%
0% 0% 0%
1 = sehr hilfreich 2 & 4 5 = gar nicht hilfreich
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6. Good Practice-Werkstdtten: Nachhaltigkeit

Was haben Sie aus der Werkstatt fiir lhre Arbeit mitgenommen?

fBestands- und Bedarfsanalyse, diese
Mindmap, die wir dazu gemacht haben
was wir schon fiir Handlungsfelder
haben, was dort gemacht wird, was
man noch verbessern konnte oder was

\fehlt

/

auch festgestellt haben, dass wir vieles

so benennen und das noch einmal so
abzuhaken, was lauft bei uns gut oder
\was |lauft nicht so gut?

auch schon machen, blof8 vielleicht nicht

Methodenwissen kann man schon
) sagen, haben wir dann

mitgenommen

die Good Practice-Kriterien [...]
noch mal so vor Augen zu haben

J
Dass es durchaus viele Akteure )
gibt, die am gleichen Thema
arbeiten und es doch [im Bezirk]
ausgesprochen gute
Vernetzungsstrukturen im Bereich
Gesundbheit gibt. -/
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6. Good Practice-Werkstdtten: neue Teilnahme

Wirden Sie wieder an einer Werkstatt teilnehmen?

73%

27%

0% 0%

auf jeden Fall vielleicht eher nicht hein
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6. Good Practice-Werkstdtten: Format praxisnaher

Qualitdtsentwicklung
Was kann es?

direkter Beitrag zur
Umsetzung GP-

Kriterien (Planung
konkreter Projekte mit Bezug
zu ausgewahlten Kriterien)

Qualifizierung
(Methodenkennt-
nisse und konkretes

Handwerkszeug zur
QE, GP-Kriterien)

Unterstitzungsbedarf

erfiillen (fachlicher
Austausch der Praktiker/innen
zur Gesundheitsforderung,
raxisnahe kollegiale Beratun
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6. Fazit

Die Qualitatsentwicklung der GF in Lebenswelten ist ein Handlungsfeld,
das der kontinuierlichen Weiterentwicklung und langfristiger
niedrigschwelliger Unterstitzungsstrukturen bedarf.

In Berlin kann auf etablierten Strukturen und Programmen aufgebaut
werden, um die Qualitatsentwicklung zu starken.

Im Rahmen des Praventionsgesetztes bedarf es eines abgestimmten
Prozesses, der den Transfer von Instrumenten der Qualitatsentwicklung
zwischen Bundes-, Landes-und kommunaler Ebene fordert. Dabei
mussen die Bedarfe in den Lebenswelten aufgegriffen und bertcksichtigt
werden.

Fachlicher Austausch und kollegiale Beratung zur Qualitatsentwicklung
sind wichtige Schlissel fur die erfolgreiche Gesundheitsforderung in
Lebenswelten.

13. Januar 2015

pospiech@gesundheitbb.de 19
hartung@gesundheitbb.de



Herzlichen Dank fur Ihre Aufmerksamkeit!
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