Gesundheitsforderung Schweiz
’ Promotion Santé Suisse

Promozione Salute Svizzera

Gesundheitsforderung und Pravention Kanton Schaffhausen

Kanton: Schaffhausen
Programmdauer: 2021 - 2024

Modul:
e Modul A: Erndhrung und Bewegung Kinder und Jugendliche
e Modul B: Erndhrung und Bewegung altere Menschen
e Modul C: Psychische Gesundheit Kinder und Jugendliche
e Modul D: Psychische Gesundheit altere Menschen

Modul Strategisches Programmmanagement | Operatives Programmmanagement

A Daniel Spitz Michaela Hanggi
Erziehungsdepartement des Kantons Erziehungsdepartement des Kantons
Schaffhausen Schaffhausen

Herrenacker 3

8200 Schaffhausen
+41 (0)52 632 72 90
daniel.spitz@ktsh.ch

Kantonale Jugendbeauftragte
Herrenacker 3

8200 Schaffhausen

+4178 734 96 34
michaela.haenggi@ktsh.ch

B Ingrid Hosch

Kanton Schaffhausen
Mihlentalstrasse 105
8200 Schaffhausen
+41 526327073
ingrid.hosch@ktsh.ch

Nicole Burgin

Pro Senectute Schaffhausen
Fachverantwortliche Sport
Vorstadt 54

8201 Schaffhausen

+41 52 634 01 30
nicole.buergin@sh.prosenectute.ch

C Daniel Spitz

Erziehungsdepartement des Kantons
Schaffhausen

Herrenacker 3

8200 Schaffhausen

+41 (0)52 632 72 90
daniel.spitz@ktsh.ch

Michaela Hanggi
Erziehungsdepartement des Kantons
Schaffhausen

Kantonale Jugendbeauftragte
Herrenacker 3

8200 Schaffhausen

+41 78 734 96 34
michaela.haenggi@ktsh.ch

D Ingrid Hosch

Kanton Schaffhausen
Muhlentalstrasse 105
8200 Schaffhausen
+41 526327073
ingrid.hosch@ktsh.ch

Nicole Burgin

Pro Senectute Schaffhausen
Fachverantwortliche Sport
Vorstadt 54

8201 Schaffhausen

+41 52 634 01 30
nicole.buergin@sh.prosenectute.ch

Version:
Datum: 26.06.2020



Kantonales Aktionsprogramm 2021-2024

Nationale Ausgangslage

Internationaler Kontext

Modul A: Ernahrung und Bewegung Kinder und Jugendliche

Die Zahl der ubergewichtigen Kleinkinder (0 bis 5 Jahre) stieg von 32 Millionen weltweit im Jahr
1990 auf 41 Millionen im Jahr 2016 an. Adipositas in der Kindheit ist mit einer Vielzahl schwerer
gesundheitlicher Komplikationen und einem erhdhten Risiko fir den vorzeitigen Ausbruch von
Krankheiten verbunden (WHO, 2019). Die Entstehung von Ubergewicht und Adipositas ist ein kom-
plexes, multifaktorielles Geschehen. Die direkte physiologische Ursache fir die Entstehung liegt
dabei in einer positiven Energiebilanz. Wird mehr Energie Uber die Nahrung aufgenommen, als
verbraucht wird, so werden Uberschiisse effizient gespeichert. Beeinflusst werden kénnen dabei
sowohl die Energiezufuhr (Menge und Art der Ernahrung) als auch Teile des Verbrauchs (durch
die Intensitat alltaglicher und sportlicher Aktivitat) (GFCH, 2019).

Modul B: Erndhrung und Bewegung altere Menschen

Zwischen 2015 und 2050 wird sich der Anteil der Weltbevolkerung tiber 60 Jahre von 12% auf 22%
nahezu verdoppeln. Dies stellt LAnder vor grosse Herausforderungen, um sicherzustellen, dass
ihre Gesundheits- und Sozialsysteme bereit sind, mit diesem demografischen Wandel optimal um-
zugehen (WHO, 2018). Die Vereinten Nationen beschreiben den Anstieg der Lebenserwartung als
«eine der grossten Errungenschaften der Menschheit». Seniorinnen und Senioren stellen auch
dann, wenn ihr Arbeitsleben hinter ihnen liegt, eine enorme Ressource fiur die Gesellschaft dar. Im
Sinne der Gesundheitsférderung gilt es daher, sich auf ihre Starken zu konzentrieren und ihre Res-
sourcen sinnvoll zu nutzen. Doch das Altern stellt fiir unsere Gesundheitssysteme auch eine Her-
ausforderung dar. Demenz, mangelnde Bewegung, Sturze, Einsamkeit, Depression, Mangelernéh-
rung und Nahrstoffmangel wirken sich auf unsere alternde Gesellschaft aus. Vor diesem Hinter-
grund wird deutlich, warum die Férderung von Bewegung und einer ausgewogenen Erndhrung bei
Seniorinnen und Senioren derart wichtig ist (GFCH, 2019).

Modul C: Psychische Gesundheit Kinder und Jugendliche

Psychische Gesundheit ist ein wesentlicher Teil von Gesundheit, der von soziobkonomischen, bi-
ologischen und umweltspezifischen Faktoren beeinflusst wird (WHO, 2018). Entscheidend ist dabei
das Zusammenspiel von Belastungen und Ressourcen. Diese kdnnen in der Person selbst liegen
oder durch ihr Umfeld bedingt sein. Die Entwicklungspsychologie (liber alle Lebensphasen hinweg)
geht heute davon aus, dass Ressourcen gefordert werden sollen, damit die psychische Entwick-
lung unterstitzt wird und Kinder wie auch Erwachsene herausfordernde, schwierige und unerwar-
tete Situationen meistern kénnen. Psychische Gesundheit wird damit nicht als Zustand, sondern
als Prozess und Ressource verstanden (BAG & GDK, 2015). Von der frihesten Kindheit an wird
die psychische Gesundheit in der Familie sowie in Betreuungs- und Bildungsinstitutionen fur Kinder
und Jugendliche gepragt. Es ist zum einen wichtig, die ganze Familie als System zu starken, um
die psychische Gesundheit der Kinder und der Eltern zu fordern (beispielsweise bei der Geburt
oder beim Schuleintritt). Zum anderen sollen auch die Betreuungs- und Bildungssysteme gestarkt
und der Ubergang zur Adoleszenz sowie der Eintritt ins Berufsleben positiv gestaltet werden
(GFCH, 2019).
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Modul D: Psychische Gesundheit altere Menschen

Psychische Gesundheit und Wohlbefinden sind im Alter genauso wichtig wie zu jedem anderen
Zeitpunkt des Lebens (WHO, 2017). Die Sensibilisierung fur psychosoziale Themen, Investitionen
zur Starkung der eigenen Ressourcen sowie eine unterstiitzende Umgebung sind ab der Pension
bis zum Lebensende essentiell. Altere Menschen sind frither oder spater mit abnehmenden Kor-
perlichen und sozialen Ressourcen konfrontiert, was die Mobilitat, das soziale Netz und die Auto-
nomie der betroffenen &lteren Menschen stark beeintrachtigen kann. Anpassungen an die veran-
derte Situation werden notwendig, damit altere Menschen so lange wie mdglich zuhause leben
kénnen. Ein unterstitzendes Umfeld und die Nutzung und Férderung der eigenen Ressourcen for-
dern die Gesundheit, die Autonomie und die soziale Teilhabe von alteren Menschen (GFCH, 2019).

Nationaler Kontext

Gesundheit 2030: Ziel 4: Gesund alter werden: Bund, Kantone und weitere Akteure sorgen dafir,
dass Burger und Burgerinnen aller Altersgruppen gunstige Bedingungen antreffen, die ihnen ein
moglichst gesundes Leben ermdglichen. Zur Umsetzung von Ziel 4 sollen parallel zu folgenden
Stossrichtungen konkrete Massnahmen entwickelt werden:

e Verstarkte Pravention nichtubertragbarer Krankheiten (SR 4.1.): Altere Menschen haben
immer haufiger nicht nur eine, sondern mehrere nichtiibertragbare Krankheiten. Vorbeu-
gung kann die Risikofaktoren fur nichtibertragbare Krankheiten reduzieren. Im Sinne der
Forderung eines gesunden Alterns sollen Anstrengungen zur Pravention nichtiibertragbarer
Krankheiten Uber die gesamte Lebensdauer und in allen sozialen Gruppen verstéarkt wer-
den. Dies gilt fir somatische und psychische Krankheiten inklusive Sucht- und Demenzer-
krankungen.

¢ Mehr Gesundheit fir Kinder und Jugendliche (SR 4.2): Ein gesunder Start ins Leben ist eine
entscheidende Voraussetzung fur ein gesundes Erwachsenenleben. Bund, Kantone sowie
alle Institutionen der Erziehung und Bildung von Kindern und Jugendlichen sollen Mass-
nahmen entwickeln fir eine Nutzung bisher nicht ausgeschépfter Potenziale in der Schwan-
gerschaft, der Friihkindphase, im Kindergarten, in der Schule und im Ubergang zum Beruf.
Und zwar fir alle soziobkonomischen Gruppen. Psychischen Krankheiten soll ein besonde-
rer Fokus gelten.

NCD-Strategie 2017-2024: Die nationale NCD-Strategie geht davon aus, dass Menschen Verant-
wortung fir sich selber, ihre Gesundheit und Umwelt Gibernehmen kénnen. Damit soll die Eigen-
verantwortung der Menschen gestérkt und ihre Gesundheitskompetenz gefdrdert werden. Men-
schen sollen, in Kenntnis der Risiken und méglichen Folgen, gute Entscheide fir ihre Gesundheit
treffen kdnnen. Laut BMI-Monitoring von Kindern und Jugendlichen aus elf Kantonen und Stadten
der Schweiz sind im 2017 3.5% adipds und 16.4% Ubergewichtig (inkl. adip6s). Geméass «NCD
Risk Factor Collaboration» 2017 wird fur Kinder und Jugendliche (5- bis 19-jahrig) jedoch ein Ab-
flachen des Anstiegs der Pravalenzen festgestellt, ausgepragter in der Kategorie Ubergewicht
(Steiger, 2018). Im Frihkindbereich und auf Primarstufe konnten in den vergangenen Jahren be-
zuglich Ubergewicht und Adipositas Erfolge verzeichnet werden, wahrend die Pravalenz auf Ober-
stufenniveau stagniert. Um diese Erfolge zu festigen und die Préavalenz auf Oberstufenniveau nach
Maoglichkeit zu senken, ist es wichtig, dass sich die KAP weiterhin fiir ausgewogene Erndhrung und
ausreichend Bewegung engagieren (GFCH, 2019).
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Kantonale Ausgangslage

Rechtlicher und politischer Rahmen Schaffhausen (Module A-D)

Der Kanton Schaffhausen hat die Gesundheitsforderung und Pravention in Art. 29 ff. Gesundheits-
gesetz vom 21. Mai 2012 (GesG, SHR 810.100) und in 8§ 10 der dazugehdrenden Verordnung
(GesV, SHR 810.102) festgehalten. Danach initiiert und unterstitzt der Kanton in Zusammenarbeit
mit den Gemeinden Massnahmen zur Verbesserung der Gesundheit der Bevdlkerung (Gesund-
heitsforderung). Er stellt selbst oder durch Leistungsauftrage an Dritte bedarfsgerechte Angebote
bereit. Er legt Strategien und Schwerpunkte zur Pravention und Gesundheitsforderung fest. Die
Gesundheitsforderung ist ausserdem seit 2013 in den Legislaturprogrammen der Regierung auf-
genommen.

Demografie des Kantons Schaffhausen (Module A-D)

Ende 2019 haben 82'400 Personen im Kanton Schaffhausen gelebt. Im Jahr 2000 waren es erst
73'391 Personen (+9'008 bzw. +12%). Der Anteil der Personen im Alter von 0-19 Jahren ist vom
Jahr 2000 bis zum Jahr 2019 von 16'659 auf 15'416 Personen kontinuierlich gesunken (von Anteil
22.7% auf 18.7%), wahrend der Anteil der Personen im Alter von 65+ in dieser Zeit von 13'054 auf
17'652 Personen kontinuierlich gestiegen ist (von Anteil 17.8% auf 21.4%). Der Anteil der Personen
80+ betragt 6.3%.

Jahr Total 0-19 Jahre 20-64 Jahre 65+ Jahre

2000 73'392 16'659 22.7 % 43'679 59.5 % 13'054 17.8 %
2005 73'764 15'378 20.8 % 44'528 60.4 % 13'858 18.8%
2010 76'065 14'746 19.4 % 46'344 60.9 % 14'975 19.7 %
2015 80'122 15'021 18.7% 48'613 60.7 % 16'488 20.6 %
2019 82'400 15'416 18.7% 49'332 59.9% 17'652 21.4%

Quelle: Volkswirtschaftsdepartement SH

Die Demografiestrategie des Kantons Schaffhausen vom 21. November 2016 prognostiziert, dass
diese Entwicklung sich fortsetzt. In der Prognosen wird mit einem weiteren Wachstum der Bevol-
kerung bis 2040 gerechnet (+10'800 Einwohner / +13.9 % bis 2040). Der Bevolkerungsanteils 66+
steigt auf einen Anteil von 26.6 % bis 2040 und der Anteil der Kinder, Jugendlichen und jungen
Erwachsenen sinkt auf 23.7%. Insgesamt besassen im Jahr 2019 60'894 Personen (74%) die
Schweizer und 21'506 Personen (26%) eine auslandische Staatsangehdrigkeit. Die grosste Bevol-
kerungsgruppe stammte mit 6'204 Personen respektive 29.5% nach wie vor aus Deutschland. An
zweiter Position folgte Italien mit 11.6%, an dritter und vierter Stelle Nordmazedonien und Kosovo
mit 7.5% und 6.9%. (Quelle: VD SH)

Jahr Total 0-25 Jahre 26-65 Jahre 66+ Jahre

2012 77'955 20'951 26.9% 42'451 54.5% 14'553 18.7%
2030 84'844 20'373 24.0% 43'026 50.7% 21'445 25.3%
2040 88'755 21'029 23.7% 44'096 49.7% 23'630 26.6%

Quelle: Demografiestrategie Kanton Schaffhausen, 21. November 2016, Ernst Basler+Partner (Gruppeneinteilung der Demografiestra-

tegie ist nicht identisch mit der Gruppenbildung des Volkswirtschaftsdepartement SH, zeigt aber den Trend), www.sh.ch

414



Strategie und kantonale Strukturen im Veranderungsprozess (Module A-D)
In den Jahren 2019 und 2020 wurden im Auftrag des Regierungsrates Uberpruft, inwieweit die ak-
tuelle Organisationsstruktur, Themensetzung und Finanzierung der Gesundheitsférderung dem ak-
tuellen Bedarf entspricht. Folgende Erkenntnisse wurden im Bericht vom 11. November 2019 vom
Regierungsrat zur Kenntnis genommen: Die Organisation der Gesundheitsforderung in Schaffhau-
sen ist ausserst komplex und intransparent. Es fehlt eine zentrale Anlaufstelle im Kanton, welche
die strategische Gesamtverantwortung fir die kantonale Gesundheitsférderung Gbernimmt, den
Uberblick Uber samtliche Praventionsaktivitaten und deren Finanzierung hat, das Controlling von
Leistungsvereinbarungen Ubernimmt und Schaffhausen gegen aussen vertritt. Empfohlen wird:
o KAP Jugend und Alter weiterfiihren
e Schaffung einer 80% Stelle «Beauftragte/r fir Gesundheitsférderung» im Gesundheitsamt
¢ Interdepartementale Steuergruppe Gesundheitsforderung bilden
e Leistungsvereinbarungen anpassen und Uber die/den Beauftragte/n fir Gesundheitsforde-
rung abwickeln
«Forum Gesundheitsforderung» mit externen Partnern (1-2 Mal pro Jahr) einberufen
e Strategische Ziele und thematische Schwerpunkte erarbeiten (Bestehendes und Bewahrtes
starken und festgestellte Liicken schliessen)
o Samtliche Mittel fur Gesundheitsforderung werden durch den/die Beauftragte/n Gesund-
heitsforderung verwaltet
e Mittelvergabe erfolgt gemass definierten Kriterien

Die Empfehlungen wurden vom Regierungsrat positiv aufgenommen und die interdepartementale
Arbeitsgruppe (Sozialamt, Gesundheitsamt, Dienststelle Sport Familie Jugend) wurde damit beauf-
tragt, entsprechende Antrage zur Stelleneingabe und Bereitstellung
der Finanzen zuhanden des Parlaments flir das Budget 2021 vorzubereiten. Die Umsetzung be-
ginnt im Januar 2021, sofern der Kantonsrat dem Budget zustimmt.

Budget (Module A-D)

Die genannten Aktivitaten des Kantons werden mehrheitlich finanziert Gber den Fonds fir Sucht-
prophylaxe und Gesundheitsforderung (Konto 7213), den Swisslos Sportfonds (Konto 7221) oder
den Lotteriegewinn-Fonds (Konto 7251). Details zur kantonalen Gesundheitsférderung und Pra-
vention sind im kantonalen Geschéftsbericht enthalten. Fur die Teilnahme am KAP der GFCH wird
der finanzielle Anteil des Kantons im regularen Budget beim Gesundheitsamt veranschlagt.

Bisherige Aktivitaten im Bereich Kinder und Jugend, Modul A ,,Bewegung und Erndhrung“
Fur die Jahre 2019 und 2020 reichte der Kanton Schaffhausen ein verkirztes KAP im Bereich
Kinder und Jugend (Modul A und C) ein, um ein gemeinsames KAP fur den Kanton SH Uber alle
Module A-D fiir die Jahre 2021-2024 einreichen zu kénnen. Im Bereich Kinder und Jugendliche
wurden in den letzten zwei Jahren schulische und ausserschulische Aktivitaten zu den Themen
gesundes Kdrpergewicht, Bewegung, Sport und weitere Massnahmen der Kinder- und Jugendpra-
vention vom Erziehungsdepartement (Dienststelle Sport Familie und Jugend) angestossen und ko-
ordiniert. Dazu gehdren die Projekte und Angebote: Sport.sh+ (4. Sportlektion), Move kids (Kinder
lernen verschiedene Vereins-Sportarten kennen Uber ein halbes Jahr), Mitfinanzierung von Sport-
anlagen und Projekten. Im 2020 wurde eine mobile Pumptrack-Anlage gekauft und diese steht nun
Gemeinden fur jeweils 3 - 4 Wochen zur Verfigung. Gemeinden wurden beratend und finanziell
unterstitzt, Bewegungsangebote zu schaffen (z.B, Open Sunday, Turnwelt). Im Herbst 2020 soll
eine Schulung fur Gemeindemitarbeitende zum Thema ,Spielrdume gestalten® stattfinden. Eine
Bewegungsmap mit Bewegungsorten im Kanton wurde erstellt und online gestellt. Alle Projekte,
die sich bewahrt haben, sollen auch im neuen KAP fortgeftihrt werden.
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Bisherige Aktivitaten im Bereich Alter, Modul B ,,Bewegung und Ernahrung“

Der Kanton SH engagiert sich schon seit langem im Bereich Gesundheitsférderung im Alter. Bereits
vor Einfuhrung der KAP-Programme wurden Massnahmen im Rahmen des Vorgangerprojektes
"VIA - Best Practice Gesundheitsforderung im Alter" umgesetzt. Seit dem Jahr 2017 nimmt der
Kanton Schaffhausen am KAP fir den Bereich Alter teil. Die Module B und D werden nicht strikt
getrennt betrachtet, da Angebote im Bereich Bewegung und Erndhrung oftmals die psychische
Gesundheit als Nebeneffekt fordern. Oberstes Ziel ist es, betagten Personen ein mdglichst langes
und selbstbestimmtes Leben zuhause mit moglichst hoher Lebensqualitat zu ermoglichen.

Da die Gelder begrenzt sind, stehen bei den Kurs- und Einzelangeboten des KAP fragile und vul-
nerable Menschen im Fokus. Damit soll insbesondere die Chancengleichheit erhéht werden. We-
niger benachteiligte Gruppen werden an die kommerziellen Anbieter verwiesen wie Vereine, Mig-
ros-Klubschule, u.s.w.

Zum Thema Bewegung und Sturzpravention gibt es im Rahmen des KAP verschiedene Turn-
gruppen fir Hochbetagte, die fortgefiihrt werden: z.B. "sicher-stehen-sicher-gehen", DomiGym -
Turnen in Kleingruppen oder Fit-im-Wald flr bewegungseingeschrankte altere Personen. Haupt-
anbieter von Kursen im KAP sind die Pro Senectute Kanton SH und die Rheumaliga SH. Kurslei-
tende sind geschult und oft hochqualifiziert (Physiotherapie, Bewegungspadagogik). Ziel ist eine
langfristige Motivation zur Teilnahme - méglichst bis zum Lebensende (nachhaltige Gruppen). Da
die Kurse beliebt sind, werden sie Schritt flir Schritt auch in anderen Gemeinden aufgebaut.

Beim Themengebiet Erndhrung liegt der Schwerpunkt im KAP bisher bei der Verteilung von Infor-
mationen, Sensibilisierung (Referate) und Beratung in Hinblick auf gesunde Erndhrung und der
Bedeutung von Vitamin D im Alter. Zudem wurde das Thema gesundes Kochen in kleinen Koch-
gruppen aufgegriffen. Die Qualitat von Mahlzeitendiensten soll im kiinftigen KAP zusammen mit
der GFCH aufgegriffen werden.

Die operative Hauptkoordination beim KAP Alter hat der Kanton SH an die Pro Senectute Kanton
Schaffhausen delegiert. Diese verfiigt Giber ein breites Angebot und eine gute Vernetzung im Kan-
ton. Jahrlich wird mindestens einmal eine interdisziplinare Begleitgruppe zum KAP einberufen, in
welcher unterschiedlichste Akteure vertreten sind: Hausarzt/innen, Physiotherapeut/innen, Spitex,
Ligen (Rheumaliga), Gemeinde- und Kirchenvertreter, etc.

Ergebnisse der Angebotsanalyse der Sport und Bewegungsangebote 2014/2015

Die Pro Senectute hat 2014/2015 eine intensive Erhebung der Bewegungsangebote durchgefihrt
(Erhebung mittels Zeitungsaufrufe, Flyer-Analysen u.a.). Diese aufwendige Studie gibt nach wie
vor einen guten Uberblick tiber die sonstigen Bewegungsangebote und soll daher nochmals auf-
gefihrt werden: Insgesamt wurden 225 Bewegungsgruppen erfasst, davon 190 Indoor- und 35
Outdoor-Gruppen. Nur ¥4 der Kurse (65) werden auf dem Land und 160 in den stédtischen Gebie-
ten (Stadt Schaffhausen, Neuhausen am Rheinfall) angeboten. In der Stadt gibt es doppelt so viel
Indoor-Gruppen (131) wie auf dem Land (59). Bei den stadtischen Indoor-Angeboten sind tber 50
FitGym-, 40 Wasser- und 8 Tanz-Lektionen, 7 Bewegungsangebote im Heim und 6 Spielangebote
enthalten. Dazu kommen uber 30 weitere Gruppen wie Pilates, Kneipp, spezielle Gymnastik (Ru-
cken, Beckenboden, etc.) sowie QiGong und TaiChi. Auf dem Land gibt es 40 FitGym- und 2 Tanz-
lektionen sowie 6 Bewegungsgruppen im Heim. Spielegruppen fehlen. Im Outdoor-Bereich konnten
16 Wander- und 8 Velo- oder Biker-Gruppen erfasst werden sowie weitere 10 Gruppen, die im
Freien agieren (Joggen, Nordic Walken und Fitness im Wald, Boccia und Fussball). Das Durch-
schnittsalter der Teilnehmenden war 67 Jahre. Bei den FitGym-Gruppen sind 50% reine Frauen-,
30% reine Manner- und 20% gemischte Gruppen. 80% der Wasser-Gymnastik-Kurse sind tber-
wiegend von Frauen besucht, der Rest ist gemischt. Bei den 13 Bewegungsgruppen im Heim sind
3 reine Frauen-, 2 reine Manner- und der Rest gemischte Gruppen. Im Outdoor-Bereich sind 70%
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gemischte, 20% reine Manner- und 10% reine Frauen-Gruppen. Ziel des KAP ist es, die bestehen-
den Angebote nicht zu konkurrenzieren, sondern die Licken zu flllen, damit vor allem vulnerable
und fragile Personen einen Zugang zu qualitativ guten Angeboten haben. Ausserdem soll das Wis-
sen aus dem KAP z.B. zur Pravention von Stiirzen an Kursleitende vermittelt werden (QS-Steige-
rung der Angebote im Sinne des KAP).

Bisherige Aktivititen im Bereich Kinder und Jugendliche, Modul C , psychische Gesund-
heit“

Der VJIPS bietet ein grosses kostenloses Praventionsworkshop-Angebot fir Schulen an. Themen
sind z.B. Digitale Medien und Gewaltpravention. Die Schulen kdnnen kostenlos von diesem Ange-
bot Gebrauch machen. Im Rahmen des KAP Jugend konnte das Programm ,Guter Start ins Kin-
derleben” aufgegleist werden. Ein Netzwerk von Akteuren wurde aufgebaut und es Broschiren mit
Adressen fiir Eltern sowie mehrere Leitfaden zum Thema Kindeswohlgefahrdung fir verschiedene
Berufsgruppen entstanden. Die Schulung der Berufs-gruppen zu den Leitfaden erfolgt ab Herbst
2020 durch die neu geschaffene Stelle des/der Kindesschutzbeauftragten. Die Weiterfiihrung des
Projekts soll ausserhalb des KAP durch die kantonalen Fachstellen "Frihe Kindheit" sowie die
Fachstelle "Kindesschutz" stattfinden. Im KAP 2021-24 (Modul C) soll die Elternbildung und -stér-
kung einen Schwerpunkt bilden. Nebst dem Aufbau des neuen Standortes "FemmesTische" soll
eine Bedurfnisanalyse bei der Zielgruppe gemacht werden. Sobald der Bedarf feststeht, sollen wei-
tere Angebote geplant und durchgefuhrt werden.

Bisherige Aktivitaten im Bereich Alter, Modul D ,,psychische Gesundheit*

Die psychische Gesundheit der alteren Menschen wird in der momentanen Programmphase mit
diversen Projekten gefordert. Das Projekt SONIA nutzt mit starkem Einbezug der Zielgruppe eine
App zur digitalen und realen Vernetzung. Diverse Bewegungskurse bieten im Anschluss Begeg-
nungs-Cafés zur Férderung der sozialen Teilhabe an, welche das psychische Wohlbefinden und
das Eingebundensein fordern. Die Forderung von Mittagstischen ermdglicht Geselligkeit und sozi-
ale Unterstlitzung. Angebote fiir speziell vulnerable Personen (psychisch kranken Personen, Per-
sonen mit Demenz) verringern die Isolation und flihren zu einem Miteinander und bringen Struktur
in den Alltag. Es besteht eine etablierte Kommunikation zwischen dem Gesundheitsamt und den
psychiatrischen Diensten Schaffhausen sowie mit der Suchtberatung SH (Thema Sucht im Alter,
www.vjps.ch) mit dem Ziel sich abzustimmen und Synergien zu nutzen. Ebenfalls wird die altere
Bevdlkerung tber bestehende Kommunikationskanale bedarfsgerecht informiert und sensibilisiert.
Alle Aktivitdten sollen im KAP 2021-24 weitergefiihrt und intensiviert werden.

Programmbegriindung

Im Kanton Schaffhausen sind mehrere Akteure zu den national prioritiren Themen im Bereich Er-
nahrung, Bewegung, psychische Gesundheit und Sucht tatig. Durch die zur Verfigung gestellten
Ressourcen im bisherigen KAP konnten verschiedene Projekte realisiert werden. Die angestosse-
nen Aktivitaten haben sich durchwegs als forderlich fir die Gesundheit und das Wohlbefinden der
Zielgruppen erwiesen. Ausserdem wurden im Rahmen des KAP die Strukturen des Kantons ana-
lysiert. Zuklinftig werden neue Strukturen aufgebaut, welche transparenter und damit voraussicht-
lich auch effizienter sind. Dies erlaubt es, die fur die Periode 2021-2024 geplanten Projekte in eine
Gesamtstrategie des Kantons einzubinden. Akteure kdnnen besser vernetzt und die Projekte ko-
ordiniert werden. Gesundheit ist nicht selbstverstandlich. Werden Menschen krank, verursacht dies
fur die Gesellschaft und den Einzelnen Kosten. Die Gesundheitsforderung verfolgt daher auch mo-
netare Aspekte. Bereits im KAP-Antrag 2017-2020 wurden die Altersausgaben des Kantons im
Bereich Spitex und Heime aufgefihrt. Diese steigen weiterhin an: 2016 Fr. 11.7 Mio., 2017 Fr. 12.0
Mio., 2018: Fr. 12.2 Mio. und 2019 Fr. 15.1 Mio. Durch gezieltes Bewegungs- und Krafttraining
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sollen Stiirze und insbesondere Oberschenkelhalsbriiche vermieden werden, was je vermiedenen
Fall Kosten von ca. Fr. 20'000 erspart. Und nicht zuletzt zeigen steigende Zahlen im Bereich Psy-
chiatrie (Klinik Breitenau), dass auch hier ein Handlungsbedarf besteht. Kinder und Jugendliche,
welche in einer gesundheitsforderlichen Umgebung aufwachsen und ganz natirlich einen gesun-
den Lebensstil eindben, in der Schule und zuhause, durfen ein gesinderes Erwachsenenleben
erwarten. Es ist daher wichtig, dies von klein auf einzuiiben und zu manifestieren.

Vision

Kinder und Jugendliche im Kanton Schaffhausen sind psychisch und physisch gesund. Der Kanton
Schaffhausen ermdglicht allen Kindern und Jugendlichen eine hohe Lebensqualitat mit gesund-
heitsfordernden Lebensbedingungen, stabilen Strukturen und Rahmenbedingungen. Der Zugang
zu Informationen und Angeboten ist fair, gerecht und niederschwellig fiir alle Kinder und Jugendli-
chen.

Alle Massnahmen der Gesundheitsférderung und Pravention im Alter tragen dazu bei, dass Men-
schen moglichst lange selbstandig zu Hause leben kdnnen, in guter korperlicher und psychischer
Gesundheit und mit hoher Lebensqualitat. Benachteiligte vulnerable und/oder fragile Personen-
gruppen werden besonders geférdert.
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KAP-Ziele

Das Programm verfolgt folgende Ziele, die wahrend der Programmdauer durch die aufgefihrten
Massnahmen erreicht werden sollen.

» Koordination und Vernetzung der kantonalen Strukturen

Durch die Schaffung einer neuen Stelle "Beauftragte/r Gesundheitsférderung” beim Gesundheits-
amt werden die kantonalen Aufgaben besser koordiniert und weiterentwickelt. Strukturen werden
transparenter. Zu den Aufgaben des/der Gesundheitsbeauftragten gehéren: Entwicklung, Kontrakt-
management und Controlling sowie die Koordination und Vernetzung im Kanton. Die Stelle ist ab-
héngig vom Entscheid des Kantonsrates im November 2020. Falls die neue Stelle nicht genehmigt
wird, wird die Koordination und Vernetzung mit den bisherigen Ressourcen minimal gewéahrleistet.
Die Pro Senectute SH vernetzt sich mit relevanten Akteuren im Kanton (Hausarzte, Altersorgani-
sationen, Gemeinden).

» Kinder und Jugendliche - Férderung von gesunder Erndhrung und Bewegung

Die strukturellen Rahmenbedingungen im Kanton sind so gestaltet, dass sie Bewegung von Kin-
dern, Jugendlichen férdern. Der 6ffentliche Raum bietet Kindern und Jugendlichen ausreichende
Moglichkeiten fir Bewegung. In den Gemeinden bestehen Bewegungsangebote fir Kinder, Ju-
gendliche. Das schulische und ausserschulische Umfeld férdert eine ausgewogene Ernahrung von
Kindern und Jugendlichen.

» Kinder und Jugendliche - Aufbau von Elternbildungs-Angeboten

Personen im sozialen Umfeld von Kindern und Jugendlichen sind gestarkt und dazu befahigt, Kin-
dern und Jugendlichen soziale Unterstiitzung zu geben und ihre Selbstwirksamkeit zu férdern. Mit
dem Aufbau eines neuen Standorts fir das Angebot "FemmesTische" soll ein schweizweit bewéhr-
tes und wirkungsvolles Elternbildungsangebot im Kanton Schaffhausen etabliert werden. Ein wei-
teres Elternbildungsangebot soll gestartet werden. Dieses soll bedurfnisorientiert (von der Ziel-
gruppe), bedarfsorientiert und ergdnzend (durch Erfassung von bestehenden Angeboten im Kan-
ton) ausgewahlt werden. Angebote aus der Orientierungsliste KAP sollen Gberprift und wenn mog-
lich, aufgebaut werden.

» Alter - Forderung der Bewegung und Sturzpravention (Kursangebote, Leiterschu-
lung, bewegungsfreundlicher 6ffentlicher Raum)

Die Akteure im Altersbereich bieten niederschwellig Bewegungs- und Sturzpréaventionsangebote
an, insbesondere fir benachteiligte fragile und vulnerable Gruppen. Die Qualitat der Angebote wird
gesteigert. Leiter/innen von KAP-Kursen kennen die QS-Ansatze der GFCH und setzen diese um.
Weitere Kursleitende (z.B. Turnvereine) werden zu den QS-Ansétzen informiert.

Soweit mdglich, werden strukturelle Veranderungen untersttitzt, welche die Begegnung und Bewe-
gung sowie die Sicherheit alterer Menschen fordern z.B. Mehrgenerationen Spiel-Bewegungs-
platze, sichere Strassen durch beseitigte Stolperfallen + bessere Beleuchtung, etc.

Das Thema "gesunde Erndhrung" fliesst bei den Bewegungskursen niederschwellig mit ein. Bei
Interesse wird auf bereits vorhandene vertiefende Angebote zur Ernahrung verwiesen.
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» Alter - Bereitstellung von ausreichenden Beratungsangeboten und Information der
Offentlichkeit

Beratung: Bendotigen altere Menschen Beratung zu kérperlichen, psychischen und sozialen The-
men, dient Pro Senectute SH als erste und zentrale Anlauf- und Beratungsstelle. Die Beratung
altere Menschen dient ihrem Bestreben nach moglichst stabiler Gesundheit und Selbsténdigkeit.
Dabei geht es darum, Fahigkeiten zu erhalten oder wiederzuerlangen, Gesundheitsrisiken zu sen-
ken, Vorsorge zu treffen, sich den schwindenden Mdglichkeiten anzupassen sowie Hilfe anzuneh-
men. Die Beratung beinhaltet auch die Vermittlung an andere spezialisierte Beratungsstellen und
Dienstleister. Wenn nétig und gewiinscht, erfolgt die Beratung vor Ort. Offentlichkeitsarbeit: Die
Zielgruppe und deren Angehdrige werden lber angepasste Kanale aktuell zu Themen und Ange-
boten der KAP "Bewegung, Erndhrung, psy. Gesundheit" informiert. Sie kénnen auch elektronisch
nach Angeboten suchen (Infosenior). Die Offentlichkeitsarbeit verbessert die themenbezogene
Sensibilisierung der Zielgruppe.

» Alter - Forderung der psychischen Gesundheit und sozialen Teilhabe

Fur vulnerable Personengruppen stehen Angebote zur Verfligung, welche die sozialen Teilhabe
und die Starkung der psychischen Gesundheit fordern. Altere Menschen sollen durch verschiedene
Massnahmen motiviert werden zu gemeinsamen Aktivitaten. Hierflr werden entsprechende Platt-
formen (App SONIA) und Begegnungsraume bereitgestellt.

Massnahmen

Das Programm setzt folgende Massnahmen um.

I1: Purzelbaum - Schule in Bewegung (Good Practice Massnahme)

Purzelbaum verankert mit einfachen und praxisnahen Mitteln vielseitige Bewegung, ausgewogene
Erndhrung und ressourcenstarkende Angebote im Alltag von Primarschulen, Kindergérten sowie
Kindertagesstatten und Spielgruppen. Purzelbaum wird heute bereits in 22 Kantonen von kantona-
len Fachstellen in Zusammenarbeit mit Purzelbaum Schweiz umgesetzt. Es unterstiitzt die im Lehr-
plan 21 geforderte Kompetenzorientierung und férdert die Selbststeuerung der Schilerinnen und
Schiler durch vielfaltige und haufige Bewegung im Unterricht. Youp'la bouge ist das Pendant in
der Romandie. Tragerschaft: RADIX Schweizerische Gesundheitsstiftung

I2: Purzelbaum Kindergarten (Good Practice Massnahme)

Purzelbaum verankert mit einfachen und praxisnahen Mitteln vielseitige Bewegung, ausgewogene
Ernahrung und ressourcenstarkende Angebote im Alltag von Primarschulen, Kindergarten sowie
Kindertagesstatten und Spielgruppen. Purzelbaum wird heute bereits in 22 Kantonen von kantona-
len Fachstellen in Zusammenarbeit mit Purzelbaum Schweiz umgesetzt. Es unterstutzt die im Lehr-
plan 21 geforderte Kompetenzorientierung und férdert die Selbststeuerung der Schilerinnen und
Schiler durch vielféltige und haufige Bewegung im Unterricht. Youp'la bouge ist das Pendant in
der Romandie. Tragerschaft: RADIX Schweizerische Gesundheitsstiftung

10|14



I3: Purzelbaum Spielgruppe (Good Practice Massnahme)

Purzelbaum verankert mit einfachen und praxisnahen Mitteln vielseitige Bewegung, ausgewogene
Ernahrung und ressourcenstarkende Angebote im Alltag von Primarschulen, Kindergéarten sowie
Kindertagesstatten und Spielgruppen. Purzelbaum wird heute bereits in 22 Kantonen von kantona-
len Fachstellen in Zusammenarbeit mit Purzelbaum Schweiz umgesetzt. Es unterstiitzt die im Lehr-
plan 21 geforderte Kompetenzorientierung und férdert die Selbststeuerung der Schilerinnen und
Schiler durch vielféaltige und haufige Bewegung im Unterricht. Youp'la bouge ist das Pendant in
der Romandie. Tragerschaft: RADIX Schweizerische Gesundheitsstiftung

I5: Femmes-Tische und Manner-Tische (Modul C) (Good Practice Massnahme)

Das nationale Programm Femmes-Tische und Manner-Tische hat zum Ziel, Themen der Erzie-
hung, Gesundheit und Pravention im Familiensetting zu férdern. Im Fokus stehen sozioékonomisch
benachteiligte Menschen und solche mit einem Migrationshintergrund. In niederschwelligen Ge-
sprachsrunden diskutieren M&nner und Frauen in ihrer Erstsprache, in der Regel in getrennten
Gruppen, Themen zur Starkung der psychischen Gesundheit, zu gesunder Erndhrung, Bewe-
gungsférderung usw. Gesprachsrunden fur altere Menschen finden auch statt. Die Teilnehmenden
erhalten Zugang zu wichtigen Informationen, vernetzen sich und wissen, wo sie sich weiterfiihrende
Unterstiitzung oder Beratung holen kdnnen. Tragerschaft: Verein Femmes-Tische und Manner-
Tische

115: DomiGym — Bewegungsangebot zu Hause (Good Practice Massnahme)

Mit dem regelmassigen und auf die einzelne Person angepassten Training wird ein Beitrag zur
Pravention von Stirzen, zu einer langeren Selbstandigkeit und zu einem langeren Verbleib in der
gewohnten Umgebung geleistet. Zusammen mit einem Bewegungscoach trainieren die Teilneh-
merinnen und Teilnehmer bei sich zuhause regelméssig Kraft, Gleichgewicht und Beweglichkeit.
Das verbessert nicht nur die Mobilitat, sondern mindert auch Sturzgefahren. Eine Lektion dauert
45 Minuten, sie kann zuhause im Wohnzimmer mit Hilfsmitteln wie Ballen und Fitnessbandern statt-
finden, aber genauso sind auch Ubungen fiir sicheres Treppensteigen oder ein Spaziergang in der
freien Natur mdglich. Tragerschaft: Pro Senectute

119: TAVOLATA (Modul D) (Good Practice Massnahme)

«TAVOLATA> ist ein partizipatives Netzwerk von lokalen und selbstorganisierten Tischgemein-
schaften. Die alteren Menschen treffen sich regelmassig zum gemeinsamen Kochen, Essen und
ungezwungenen Austausch. Den Treffpunkt suchen sie selber aus. Das Netzwerk spricht altere
Personen an, die sich durch Eigeninitiative kennzeichnen und die Selbstorganisation der Tischge-
meinschaften schatzen. Es sollen nicht nur aktive Personen erreicht werden, sondern auch isolierte
altere Menschen. Seit 2010 entstanden Uber 400 lokale Tavolata in 23 Kantonen. Link:
https://www.tavolata.ch/ Tragerschaft: Migros Kulturprozent

[22: SONIA - Pilotprojekt zur Vernetzung und Kommunikation mittels einer App

SONIA fihrt mittels einer App Menschen im Quartier zusammen (Bildung einer Caring Community).
Menschen erfahren liber Angebote in der Region / dem Quartier oder bieten selber Aktivitaten an.
Die App ermdglicht den virtuellen Sozialkontakt, der zur realen Begegnung fuhren soll, was die
soziale Teilhabe und die soziale Unterstitzung fordert. Interessierte altere Menschen werden von
Freiwilligen in der Nutzung der App geschult. Die App soll nach ersten Erfahrungen im stadtischen
Raum ab 2022 auf eine grossere Landgemeinde (Hallau) Gbertragen werden und im Anschluss
schrittweise auf weitere Gemeinden.
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123: Fortbildung und Koordination von Multiplikatoren fiir Bewegungsférderung und Sturz-
pravention (QS-Steigerung)

Kursleiter/innen (z.B. von Pro Senectute, Rheumaliga) nehmen an zertifizierten Fortbildungen teil
(z.B. BASPO Erwachsenensport Schweiz / esa-Qualifikation, Leiterausbildung Pro Senectute). Spi-
tex-Mitarbeitende werden geschult (Fortbildungsangebot zum Thema Sturzprophylaxe, Angebot
Stadt SH), damit sie Ubungen zur Sturzprofilaxe fiir zuhause anbieten und Aufklarungsarbeit leis-
ten. Die Spitex vermittelt Klient/innen an die offiziellen Kurse im Kanton (Verbesserung der Schnitt-
stellen). Ausserdem werden Multiplikatoren, Vereine, private Anbieter tGber aktuelle Standards der
Bewegungsforderung und Sturzpréavention (gemass HEPA und BFU) informiert, damit sie diese in
ihren Kursen bertcksichtigen.

124: Bewegungsforderung fir Menschen mit psychischer Beeintrachtigung (z.B. Demenz,
Depression, Sucht)

Das Angebot umfasst Spaziergange mit anschliessendem Kaffee-Plausch fir an Demenz er-
krankte Personen. Dadurch werden Angehdérige regelmassig fur eine Weile zeitlich entlastet.
Desweiteren gibt es ein Bewegungs- und Begegnungsangebot fir psychisch herausgeforderte al-
tere Personen (55+).

126: Selbsthilfegruppen fur betreuende und pflegende Angehdrige alterer Menschen (Good
Practice Massnahme)

In einer Selbsthilfegruppe treffen sich Menschen mit einem gleichen Anliegen, einem Problem oder
einer Herausforderung und unterstitzen sich gegenseitig. Fur die Zielgruppe (betreuende/pfle-
gende) Angehorige bestehen schweizweit bereits tiber 900 SH-Gruppen, dies zu sozialen Themen
wie aber auch psychischen und somatischen Erkrankungen. So beispielsweise fir Eltern, welche
schwerkranke Kinder pflegen, Partnerinnen von alkoholabhangigen Personen, Menschen, welche
MS-Kranke pflegen. Die Selbsthilfegruppe organisiert sich nach der Gruppenaufbauphase selbst,
sie wird durch Fachpersonen der regionalen Selbsthilfezentren unterstitzt. Tragerschaft: Selbst-
hilfe Schweiz

127: Bewegungsforderung und Sturzpravention fir Hochbetagte, Rollatortraining

Treffpunkt ausser Haus - fur fragile, vulnerable Menschen werden Bewegungskurse in der Natur
angeboten. Bei Regenwetter sind z.T. Alternativmaoglichkeiten vorhanden. Betagte mit Gleichge-
wichts- und/oder Gehproblemen werden in kleinen Gruppen zur Bewegung "trotz und mit" Rollator
animiert. Wer mit dem Rollator zu Fuss und mit Bahn, Bus oder Tram unterwegs ist, muss taglich
zahlreiche Herausforderungen meistern: Es gilt Hohenunterschiede zwischen Trottoirs und Stras-
sen zu uberwinden oder Spalten zwischen Perronkanten und Fahrzeugbéden zu tberbriicken. Da-
fur braucht es die richtige Technik und eine realistische Einschatzung der eigenen Fahigkeiten. Im
Rollatorkurs leiten Fachleute die Teilnehmenden an, wie sie ihren vierradrigen Begleiter geschickt
Uber Absatze heben und Uber Spalten kippen. Wer also mit seinem Rollator umzugehen weiss,
kann viel von seiner Eigenstandigkeit und Unternehmungslust sowie seine Beweglichkeit bewah-
ren.

I31: Bewegungsforderung fur Migrant/-innen

Es werden Bewegungskurse speziell fur altere Migrant/-innen aufgebaut. Hierfir werden Migrant/-
innen geschult, damit sie Ihre Landsleute anleiten kbnnen. Die Bewegungskurse finden zuhause
oder einem Raum im Domizil der Migrant/innen in Einzelstunde oder in Kleingruppen statt. Als
Nebeneffekt werden auch altersrelevanten Themen im Bereich Gesundheit angesprochen und es
wird zur weitergehenden Gesundheitsférderung animiert. Es werden Erfahrungen der Projekt-
partner und Vorgehensweisen aus Good Practice-Projekten wie AltuM, Domigym, sichergehen.ch
und Mobil sein & bleiben genutzt.
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I132: Alter - Gesundheitsberatung im Alter

Die Pro Senectute bietet Einzelberatungen an und informiert Giber Angebote im Kanton.
Praventive Hausbesuche: Gesundheitsberatung durch eine Pflegefachperson oder Physiothera-
peut/in zuhause zu kdrperlichen und ggf. seelischen/sozialen Gesundheitsthemen. Ziel der Ge-
sundheitsberatung ist, altere Menschen in ihrem Bestreben nach méglichst stabiler Gesundheit und
Selbstandigkeit zu unterstitzen. Die Sturzpravention ist ein zentrales Thema. Es geht darum, Fa-
higkeiten zu erhalten oder wiederzuerlangen, Gesundheitsrisiken zu senken, Vorsorge zu treffen,
sich den schwindenden Moglichkeiten anzupassen sowie Hilfe anzunehmen. (analoges Angebot
im KAP der Pro Senectute - Projekt ZIA, Zwag ins Alter)

P13: Aufbau einer neuen Stelle "Beauftragte/r Gesundheitsférderung

Der Kanton Schaffhausen verstarkt die strategische Planung und damit die Koordination und Ver-
netzung von Massnahmen der Gesundheitsférderung proaktiv und systematisch. Im Gesundheits-
amt wird einen Stelle dafur geschaffen.

V14: Aufbau bzw. Fortfihrung von kantonalen Vernetzungsgeféassen

Die strategische Steuerung soll zukinftig beim Gesundheitsamt angesiedelt werden und der neu
geschaffenen Stelle "Beauftragte/r fir Gesundheitsforderung und Pravention zugeteilt werden (ab-
hangig vom Budgetprozess 2021, Schaffung der neuen Stelle). Eine Aufgabe dieser Stelle ist die
Vernetzung und Koordination im Kanton und Uber die Kantonsgrenzen hinweg. Die Gesundheits-
foérderung des Kantons Schaffhausen wird neu von einer interdepartementalen Steuerungsgruppe
begleitet, welche die Vernetzung innerhalb des Kantons sicherstellt und den/die Beauftragte/n Ge-
sundheitsférderung und Pravention unterstitzt. FUr alle Akteure im Bereich Gesundheitsférderung
finden jahrlich zwei Foren statt, deren Ziele die Vernetzung, Partizipation und Fortbildung sind. Im
Modul B und D besteht seit Jahren eine interdisziplinare Begleitgruppe, die fortgefuhrt wird.

O17: Sicher stehen - sicher gehen (Good Practice Massnahme)

«Sicher stehen — sicher gehen» ist ein Projekt, das die bfu, Pro Senectute Schweiz und Gesund-
heitsférderung Schweiz mit fachlicher Unterstiitzung der Rheumaliga Schweiz, Physioswiss und
des Ergotherapeutinnen-Verbands Schweiz entwickelt haben. Ziel dieser Plattform ist die Sturz-
pravention bei den Giber 65-Jahrigen. Sie besteht zum einen aus einer Informationskampagne tber
verschiedene 6ffentliche Kanale. Zum anderen bietet sie eine Datenbank mit zertifizierten Kursen
in der ganzen Schweiz. Des Weiteren stellt sie Ubungen vor, die zu Hause durchgefiihrt werden
kénnen.

020: Infosenior - Suchmaschine fiir das Alter

Die Online-Plattform der Pro Senectute bietet die Méglichkeit, nach verschiedensten Informationen,
Angeboten und Kontaktdaten zu suchen. Die Plattform wird stetig aktualisiert und die Inhalte er-
weitert. Der Lead liegt bei der Pro Senectute.

O21: Informationsveranstaltungen sowie Verteilung von Informationen und Broschiren zu
KAP-Themen Modul B + D

Es werden Informationsveranstaltungen, Referate, Diskussionsrunden zu aktuellen Themen im Al-
ter organisiert. Eine allgemeine Informationsbroschiire tiber Angebote im Kanton und weitere In-
formationsmaterialien zu aktuellen Themen (Ubergeordnet und/oder mit Regionalbezug) werden
erarbeitet und tiber Multiplikatoren verteilt (Gemeinden, Hausérzte, Kirchen, etc.).

O33: Distribution von empfohlenen Broschiiren

Distribution der von GFCH empfohlenen Broschiiren zu Erndhrung, Bewegung und psychischer
Gesundheit bei den erreichten Zielgruppen und Multiplikatoren in den Projekten sowie an Vernet-
zungstreffen mit Fachpersonen aus Schule, Betreuung, Politik, Jugendarbeit etc.
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U12: Konzept Purzelbaum-Projekte

Bis 2022 wird Uber die Durchfiihrung einer zweiten Staffel von "Schule in Bewegung, Purzelbaum
Kindergarten, Purzelbaum Spielgruppe" entschieden. Bis 2023 wird Gber eine weitere Staffel dieser
Projekte ab Herbst 2024 und/oder den Aufbau eines neuen Angebots "Purzelbaum KiTa" entschie-

den.

U30: Konzept Bewegungsfreundliche Gemeinden
Im 2021 soll ein Konzept Bewegungsfreundliche Gemeinden entwickelt werden.
Mdgliche Ziele und Wirkungen:

e Optimierung der Bewegungs-Infrastrukturen fur Kinder und Jugendliche in den Gemeinden

(z.B. Spielraume, Schulwege)

e Vernetzung mit Akteuren: anderen Departementen, Kantonen, Fachorganisationen etc.
e Herausgabe einer kantonalen Broschire "Bewegungsfreundliche Gemeinde Attraktive

R&ume fir Bewegung und Begegnung"

o Erarbeitung und Umsetzung eines bedarfsorientierten Beratungs- und Massnah-

menpakets fir Gemeinden

o Partizipation von Kindern und Jugendlichen als wichtiger Bestandteil der Umsetzung

Budget

Folgende Betrage sind budgetiert (in CHF):

Pro Jahr Gesamtes Programm Prozent

Kantonsbetrag 163'000.- 652'000.- 50%
Betrag Gesundheits- | 163'000.- 652'000.- 50%
forderung Schweiz

Gesamtbudget 326'000.- 1'304'000.- 100%
Budgetaufteilung nach Modulen

Modul A Modul B Modul C Modul D
472'000.- 292'000.- 304'000.- 236'000.-
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