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Beschreibungen der Aktivitaten

A 1: Osterreichisches Biindnis gegen Depression

Projektbeschreibung

Depressive Stérungen gehoren zu den hdufigsten und am meisten unterschdtzten Erkrankungen.
In Osterreich leiden derzeit mindestens 400.000 Menschen an einer behandlungsbedurftigen De-
pression. Trotzdem wird die Erkrankung in der Offentlichkeit wenig wahrgenommen, bleibt hiufig
unerkannt und unbehandelt. Bestehende Hilfsmdglichkeiten werden noch nicht optimal genutzt.
Insbesondere bei erstmaligem Auftreten einer depressiven Erkrankung wird diese haufig nicht als
solche diagnostiziert. Nur ein Teil der Betroffenen steht mit dem Versorgungssystem iiberhaupt
in Kontakt. Auch in Osterreich vergehen so im Schnitt mindestens 2,5 Jahre vom Auftreten erster
Symptome bis zum Beginn einer addquaten Behandlung. Manche Patientinnen/Patienten nehmen
eine Weiterbehandlung nicht an. Was die Behandlung und Genesung u. a. behindert, ist das Stigma,
das jede psychische Erkrankung sowie die Betroffenen und behandelnden Institutionen trifft.

Mit einem Vier-Ebenen-Interventionsprogramm, dhnlichen Materialien und einer gemeinsamen
Corporate ldentity engagieren sich in Osterreich Organisationen in den Bundeslandern Tirol, Nie-
derdsterreich und Karnten fir eine Verbesserung der Situation depressiv erkrankter Menschen und
ihrer Angehdrigen. Mit den umfassend angelegten Awareness-Kampagnen sollen auch eine Ver-
dnderung des Bewusstseins in der Offentlichkeit und Fachwelt gegeniiber dieser haufigen und
ernsthaften Erkrankung und die Entstigmatisierung Betroffener erreicht werden. Das Programm ist
aktionsorientiert. Die Interventionen auf den vier Ebenen ergdanzen einander und fiihren zu syner-
getischen Effekten. Die regionalen Steuerungsgruppen und Biindnisaktivititen sind trialogisch
aufgebaut.

Das Osterreichische Biindnis ist Teil der inzwischen weltweiten Initiative European Alliance Against
Depression (EAAD). Vertreter/-innen des Osterreichischen Biindnisses sind ins Expertengremium
der Suizidprdavention Austria sowie in den Arbeitskreis Antistigma des Gesundheitsministeriums
eingebunden. Sowohl in diesen Gremien als auch im internationalen Biindnis-Netzwerk werden die
Aktivitdten des Blndnisses als Best Practice betrachtet.

Das Biindnis NO wurde in den Mental Health Compass der EU-Kommission als Beispiel fiir beson-
ders gelungene Umsetzung von Projekten zur Forderung der psychischen Gesundheit aufgenom-
men. Ausschlaggebend war dafiir auch die konsequente Beteiligung Betroffener und Angehoriger
an den Aktivitaten.

Beschreibung der Ziele

»  Verbesserung von Diagnose und Behandlung (Verkiirzung der Zeitspanne zwischen Beginn
der Erkrankung und Inanspruchnahme von Unterstiitzungsangeboten)

»  Entstigmatisierung

»  Gesundheitsforderung: Wissen uber die Erkrankung in der Bevolkerung erweitern, Verbesse-
rung des Hilfesuchverhaltens

»  praventiv titig sein in Hinblick auf die Begleitsymptomatik schwerer Depression, z. B. Angst,
Suizidalitdt

»  Aufbau eines nationalen und internationalen Netzwerks

Zielgruppen: allgemeine Bevélkerung (inkl. Schiilerinnen/Schiilern), Betroffene, Risikogruppen
und Angehorige, Multiplikatorinnen/Multiplikatoren, (Fach-)Arztinnen/Arzte

Reichweite:

In Tirol: 2004-2019:

» 145 Vortrage (50 bis 100 Teilnehmer/-innen)

» 15 Fachtagungen (90-150 Teilnehmer/-innen)

» 32 Gesundheits- und Aktionstage (gesamt ca. 82 Tage)

» 15 Kinofilmvorfiihrungen (insg. ca. 3.000 Teilnehmer/-innen)
»  Ausstellungsprojekt (Hinterbliebene nach Suizid)

Beschreibungen der Aktivitaten ]



» 2 Poetry-Slam-Abende (plus Workshops fir Betroffene und Professionelle)

»  2-mal eine Woche durchgangig Programm zum Welttag der psychischen Gesundheit

» 300 Schulaktionen

»  Ethiktag (250 Schiiler/-innen, 50 Lehrer/-innen/Eltern)

» Informationsmaterial und -medien: Falter, Plakate, Mousepads, Kinoeinschaltung (tirolweit),
Film fir Klinikfernsehen, Webseite www.buendnis-depression.at

»  Pressekonferenzen und Medienaussendungen (insg. mehr als 300 Print-Berichte (plus mehr-
fach ORF [z. B. Tirol heute]), verschiedene Radiosender, ein Vielfaches in Onlinemedien)

» 10 Publikationen (u. a. in Journal of Affective Disorders, Journal of Crisis Intervention and
Suicide Prevention, German Medical Journal, Neuropsychiatrie ...)

»  Schulungen fiir Professionelle und Multiplikatorinnen/Multiplikatoren (Pflegepersonal, Seel-
sorger/-innen, Polizei, Psychologie- und Medizinstudentinnen/-studenten, Journalistinnen/
Journalisten ... Gesamtteilnehmer/-innen: ca. 2.250)

in Niederdsterreich: 2008 bis 2018 fanden 1.162 Veranstaltungen mit 35.886 Teilnehmerin-
nen/Teilnehmern statt. Davon waren ca. zwei Drittel Frauen, 50 Prozent der Veranstaltungen ge-
meinsam mit Betroffenen und/oder Angehorigen.

» 380 Veranstaltungen fur Multiplikatorinnen/Multiplikatoren mit 9.777 TN (Polizei, Lehrer/
-innen/Kindergartner/-innen, Wirtschaft und WKK, Mitarbeiter/-innen von sozialen Diensten,
Krankenhausern)

» 357 Veranstaltungen fiir die allgemeine Bevolkerung mit 13.155 Teilnehmerinnen/Teilneh-
mern (groRte Mitveranstalterinnen: Gesunde Gemeinden, VHS, GKK)

» 367 Veranstaltungen mit 11.435 Schilerinnen/Schiilern (67 mit BAKIP, GuKPS, BASOP, FS fiir
soziale Berufe)

» 27 Veranstaltungen mit 959 Arztinnen/Arzten

» 31 mit 560 Betroffenen und Angehorigen

Pro Jahr werden ca. 92 Aktivitaten/Vortrage/Workshops (im Durchschnitt 4/Bezirk) mit durch-
schnittlich 3.000 Teilnehmerinnen/Teilnehmern durchgefiihrt.

In Karnten: seit 2017

» Vortrdge zu den Themen Stress/Burnout und Depression
»  Schulworkshops
»  Schulungen fir Multiplikatorinnen/Multiplikatoren

National und international:

»  Arbeitskreise: Osterreichisches Biindnis gegen Depression, Arbeitskreis Seelsorge und psy-
chische Gesundheit, Bindnis schAUGAUFDI, Europdisches Biindnis und laufende EU-Projekte
»  Prdsentationen bei nationalen und internationalen Tagungen

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: jeweils landesweit in Tirol, Niederdsterreich und Karnten

Settings/Bereiche: 6ffentliche Veranstaltungen: Vortrage, Lesungen, Informationsstinde bei Ge-
sundheitstagen, Aktionstage, Seminare, Workshops, Fachtagungen und Symposien ...

» Informationsmaterial: Plakate, Folder, Film, Website

» Medien: Pressekonferenzen, Medienaussendungen

»  Schule: Schulaktionen, Ethiktag

»  Kunst und Kultur: Radiowerkstatt (Produktion von 55 Radiosendungen durch Betroffene in
NO), (StraRen-) Theateraktionen, Poetry-Slam, Theater- und Kinofilmvorfiihrungen mit Po-
diumsdiskussion und Publikumsgesprach ...

»  Erstellung eines Buches mit Erfahrungen Betroffener: ,Einblicke, Ausblicke, Lichtblicke®

»  Fortbildungen/Seminare: fiir (Fach-)Arztinnen/Arzte, Pflegepersonal, Polizei, Journalistin-
nen/Journalisten ...

»  Vernetzung: Beteiligung an und Organisation von nationalen, internationalen, regionalen Ar-
beitskreisen und Tagungen, Beteiligung an internationalen Publikationen

Settings: Schule, Gemeinden, soziale Einrichtungen, Selbsthilfeorganisationen, Bildungseinrich-
tungen ...

Laufzeit: Beginn 2004, laufend
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hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation:

» in Tirol: pro mente tirol )

» in Niederosterreich: Projektpartner und Férdergeber NO Gesundheits-und Sozialfonds gemein-
sam mit dem Psychosozialen Dienst der Caritas St. Pélten und der PSZ gGmbH. Seit 2017
besteht eine Vernetzung mit der niederdsterreichischen Psychiatrie-Koordinationsstelle.

» in Kdrnten: pro mente kdrnten

Kooperationspartnerinnen: regionale, trialogische Netzwerke mit Betroffenen, Angehoérigen,
sozialen Einrichtungen und Professionellen in den verschiedenen Bundeslandern

Unterstiitzt und finanziell gefordert werden die Biindnisse durch die jeweiligen Lander.

Evaluation: Kohls et al.: Public attitudes toward depression and help-seeking: Impact of the OSPI-
Europe depression awareness campaign in four European regions, Journal of Affective Disorders
217 (2017):252-259

Coppens et al.: Effectiveness of community facilitator training in improving knowledge, attitudes,
and confidence in relation to depression and suicidal behaviour: Results of the OSPI-Europe inter-
vention in four European countries, 2014

Arensman et al.: Effectiveness of Depression-Suicidal Behaviour Gatekeeper Training among police
officers in three European regions: Outcomes of the Optimising Suicide Prevention Programmes
and Their Implementation in Europe, 2016

In Niederosterreich werden die Veranstaltungen seit 2009 jahrlich mittels Feedbackbogen evalu-
iert:
» 90 % der Bewertungen lagen uber die Jahre bei sehr gut oder gut bei Zufriedenheit, Ver-
standlichkeit des Vortrags, Nitzlichkeit der Inhalte
»  Die Wirkung der Veranstaltungen konnte liber die Jahre gesteigert werden. 2018
» gaben 92 % der Befragten an, ihr Wissen tiber Depression habe sich durch die Veranstal-
tung erhoht.
» 92,8 % der Befragten hatten nach der Teilnahme mehr Verstandnis fir betroffene Perso-
nen entwickelt.
» 91,1 % gaben an, die Veranstaltung werde ihnen im Umgang mit Betroffenen helfen.

Weiters Evaluierung der Polizeifortbildungen 2010.

Alle Evaluierungsberichte sowie Studien finden sich unter: https://www.buendnis-depres-
sion.at/Regionale-Buendnisse/Niederoesterreich/Pressematerialien.

weiterfithrende Informationen: www.buendnis-depression.at.

Hegerl et al.: The ‘European Alliance Against Depression (EAAD)’: a multifaceted, community-
based action programme against depression and suicidality. World Journal of Biological Psychiatry
9/(1):51-58

Européische Gemeinschaften (2005): GRUNBUCH. Die psychische Gesundheit der Bevélkerung ver-
bessern - Entwicklung einer Strategie fiir die Forderung der psychischen Gesundheit in der Euro-
pdischen Union, Brissel

The “Tyrolean Alliance against Depression” - a balance of activities, Angela Ibelshaduser, Ullrich
Meise, Neuropsychiatrie, Band 22, Nr. 2/2008, S. 137-139

Kontaktpersonen:
fir Tirol: pro mente tirol, Mag.? Angela Ibelshduser, tirol@buendnis-depression.at

fiir Niederdsterreich: Psychosoziale Zentren gGmbH (Biindnis NO Ost), Projektmanagement: Mag.?
Doris Rath, Fachlicher Leiter: Dr. Wolfgang Grill, d.rath@psz.co.at

Psychosozialer Dienst Caritas St. Pélten: (Biindnis NO West), Projektassistenz: Sylvia Lohmeyer.
Fachliche Leiterin: Dr." Irina Taschler: sylvia.lohmeyer@caritas-stpoelten.at

fir Karnten: pro mente Karnten GmbH, Martina Auer, BA: martina.auer@promente-kaernten.at
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Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A2: Ganznormal.at

Projektbeschreibung

Der Verein ganznormal.at wurde im August 2011 gegriindet. Er verfolgt keinen auf Gewinn ge-
richteten Zweck, sondern definiert sich als Verein zur Férderung der 6ffentlichen Diskussion liber
seelische Gesundheit.

Beschreibung der Ziele

Die Plattform ganznormal.at leitet aus dem sozialen Menschenrecht auf den besten erreichbaren
Gesundheitszustand das Menschenrecht auf die beste erreichbare seelische Gesundheit fur alle
ab. Deshalb fordert ganznormal.at die Gleichstellung psychischer und physischer Erkrankungen.
ganznormal.at hat sich der Forderung der 6ffentlichen Diskussion lber seelische Erkrankungen
verschrieben.

Denn: Es ist Zeit, ganz normal dariiber zu reden.

Zielgruppen: prinzipiell alle Menschen, die davon betroffen sind, sowohl selbst als auch durch
Angehorige, Freunde etc.; der Fokus liegt auf der Zielgruppe zwischen18 und 60 Jahren.

Reichweite: Hier liegen keine Zahlen vor; aber gemaR den Kommunikationsaktivitaten liegt der
Schwerpunkt im urbanen Raum (Landeshauptstadte und Wien). Es wird sicherlich eine gute Dichte
erreicht!

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: Wien und Landeshauptstadte mit der Ambition, ab 2020 eine op-
timalere nationale Coverage zu erreichen.

Setting/Bereich: —

Laufzeit: Kampagnenzeitraum 2019:
Juni- September/Oktober; der Schwerpunkt lag auf den Zeitraum Juli/August.

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Verein Ganznormal.at

Kooperationspartner/-innen: Der Verein wird ausschlieRlich durch Sponsoren unterstiitzt: u. a.
Spar, Wiener Stadtische Versicherung, Wien Holding, Kleinspenden, Medien unterstiitzen mit kos-
tenlosen Einschaltungen; Wartezimmer-TV

Evaluation: nein, nicht im Sinne vertrauenswiirdiger Taten und Fakten: Trotzdem muss ich fest-
halten, dass viele den Verein kennen - basierend auf den getdtigten KommunikationsmaRnahmen
und der Website www.ganznormal.at.

weiterfithrende Informationen: www.ganznormal.at;
https://www.ganznormal.at/de/ueber-uns/verein-ehrenschutz

Kontaktperson: Mag.2 Raphaela Vallon-Sattler, Raphaela.vallon-sattler@ganznormal.at,
Raphaela.vallon-sattler@relations.at

Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehdriger in Projektplanung/-umsetzung: ja (Testimonialspots)
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A 3: Offentlichkeitsarbeit fit2work

Projektbeschreibung

Psychische Erkrankungen gehoéren zu den haufigsten Erkrankungen der fit2work-Klientel der Per-
sonenberatung. Deshalb wurde einer der Schwerpunkte der Offentlichkeitsarbeit 2018 auf psy-
chische Gesundheit gelegt. Im Sommer 2018 kam es zu einer Kooperation mit der Kompetenz-
gruppe Entsigmatisierung, einem Expertengremium des Bundesministeriums fiir Arbeit, Soziales,
Gesundheit und Konsumentenschutz, des FGO und des Hauptverbands der Sozialversicherungs-
trager, um einen weiteren Fokus der Offentlichkeitsarbeit auf Entstigmatisierung psychischer Er-
krankungen zu legen. Hierfiir wurde eigens eine Unterarbeitsgruppe aus Mitgliedern der Kompe-
tenzgruppe gebildet, um Hintergrundinformationen, Fallvignetten, Slogans und eine Gegeniiber-
stellung von Mythen/Fakten und psychischen Erkrankungen zu erarbeiten. Diese wurden fir die
gezielte Medienarbeit im Frithjahr 2019 herangezogen.

Beschreibung der Ziele

»  Erstellung eines News-Beitrags auf der fit2work-Homepage www.fit2work.at

»  Weiterleitung einer Unterlage mit Anti-Stigma-Hintergrundinformationen an alle fit2work-Be-
raterinnen und -Berater

»  Erstellung von 2 Printsujets (eine halbe und eine ganze Seite) mit laufenden Schaltungen in
diversen Printmedien

Zielgruppen: 6sterreichische Bevolkerung, fit2work-Beraterinnen und -Berater

Reichweite: Jahreszahlen 2019: in der Personenberatung: 22.887 Basisinformationen; Fallzahl Ge-
samt Personenberatung: 63.571; in Betriebsberatung: beratene Betriebe gesamt: 2.488, davon neu
eingetretene Betriebe: 700

Zielregion, Ort der Aktivitdt: bundesweit
Setting/Bereich: Medien
Laufzeit: Februar bis April 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: BMAFJ in Zusammenarbeit mit SMS als
Biiro der Steuerungsgruppe fit2work

Kooperationspartner/-innen: Sozialministeriumservice, Sozialversicherungstrager
Evaluation: ja, STATA:
https://fit2work.at/artikel/downloads-materialien-3

https://fit2work.at/file/download/file_fit2work-analysen-2016-2017-stat_1443.pdf

http://www.statistik.at/web_de/statistiken/menschen_und_gesellschaft/arbeitsmarkt/arbeits—
marktpolitik/index.html

weiterfiihrende Informationen: www.fit2work.at
Kontaktperson: Mag. Robert Kronaus, robert.kronaus@sozialministerium.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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A 4: Teilnahme an TV-und Radio-Sendungen, Presseberichten rund um das Thema psychische
Erkrankung und Stigma

Projektbeschreibung
Teilnahme an den (zumeist trialogisch aufgebauten) Sendungen/Berichten:

ORF-Sendung ,Thema“ (2016 und 2017 - Leben mit psychischer Erkrankung)
ORF-Sendung ,Bewusst gesund” (2016 - psychische Erkrankung und Angehorige)
Sendung der Radio-Werkstatt NO (2016 - ,Trialog®)

01-Sendung ,Der Radiodoktor‘(2018 - ,Stigma*)

O1-Sendung ,Punkt 1 (2019 - psychisch erkrankte Titer in den Medien)

Mitwirkung an diversen Artikeln in Tageszeitungen
Beschreibung der Ziele

Verstandnis der Bevélkerung (Zuhorer/-innen, Zuseher/-innen, Leser/-innen) fir die Situation psy-
chisch erkrankter Menschen und ihrer Angehdérigen/Freunde erhdhen; Fehlvorstellungen iber
psychische Erkrankung ausrdumen

Zielgruppe: Allgemeinbevélkerung

Reichweite: Seher-/Horer-/Leserreichweite der jeweiligen TV- und Radio-Sendungen/Presseartikel:
mehrere 100.000

Zielregion, Ort der Aktivitit: 6sterreichweit (bzw. Radiowerkstatt NO = NO)
Settings/Bereiche: ORF/Presse

Gesundheit, Bildung, Gesellschaft

Laufzeit: Einzelaktivitaten

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: HPE Osterreich und HPE Bundesldnder-
Vereine

Kooperationspartner/-innen: ORF / Radiowerkstatt NO / Print-Medien
Evaluation: —

weiterfiihrende Informationen: —

Kontaktperson: Mag. Edwin Ladinser, edwin.ladinser@hpe.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

AS5: TV-Spot und Radiospot ,Miteinander fiir psychische Gesundheit.”

Projektbeschreibung

Es wurde im Jahr 2016 ein TV- und Radio-Spot von pro mente Austria entwickelt, welcher auf das
Ungleichgewicht zwischen koérperlichen und seelischen Erkrankungen hinweist. Der Spot soll unter
anderem Betroffenen und deren Angehdérigen Zuversicht geben, dass man bei psychischen Erkran-
kungen etwas machen kann, auch wenn diese in der Bevolkerung weitverbreitet sind.

Die Spots wurden vom ORF jeweils eine Woche im Jahr unentgeltlich ausgestrahlt.
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Beschreibung der Ziele

Bewusstseinsbildung, Steigerung der Awareness

Zielgruppe: Allgemeinbevélkerung

Reichweite: laut ORF ca. 300.000 bis 500.000 Haushalte in einer Woche dsterreichweit
Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich

Setting/Bereich: Allgemeinbevolkerung

Laufzeit: Start der Spots: 2016

Ausstrahlung in den Jahren 2016/2017/2018

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Dachverband pro mente Austria
Kooperationspartner: ORF

Evaluation: —

weiterfithrende Informationen: www.promenteaustria.at

Kontaktperson: Mag.2 Sandra Griinberger, gruenberger@promenteaustria.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 6: Postkarte , 10 Schritte zur psychischen Gesundheit*

Projektbeschreibung

Die meisten Menschen wissen, dass eine ausgewogene Erndhrung und tagliche Bewegung wichtig
sind, um kérperlich fit zu bleiben. Was uns heute vor allem zusetzt, sind psychosoziale Belastun-
gen wie Stress, Uberwachung, Mobbing u. v. m. Strategien gegen diese Belastungen und fir die
Pflege der psychischen Gesundheit sind weniger bekannt. Die Postkarte ,,10 Schritte fur psychische
Gesundheit” soll dazu beitragen, psychischen Erkrankungen vorzubeugen, und Gesundheitsfor-
derung praventiv unterstitzen. Durch die 10 Schritte erfahrt man spannende Tipps, die man ein-
fach in den Alltag integrieren kann.

Beschreibung der Ziele
»  Gesundheitsforderung
»  Pravention

Zielgruppen: Allgemeinbevolkerung; Multiplikatorinnen/Multiplikatoren wie Psychotherapeutin-
nen/Psychotherapeuten, Psychologinnen/Psychologen, Arztinnen/Arzte etc.; Lehrer/-innen

Reichweite: Derzeit werden die ,,10 Schritte“ hauptsachlich tUiber kostenlose Postkarten, mit On-
lineblogbeitragen und auf Websites kommuniziert. Weiters sind die ,10 Schritte” ein fixer Bestand-
teil der Broschire ,Erste Hilfe fur die Seele“. Es werden damit derzeit 6sterreichweit ca. 50.000-
70.000 Menschen im Jahr direkt und indirekt erreicht.

Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich

Settings/Bereiche: psychosoziale Unternehmen und Vereine, Schule, Gemeinde, Unternehmen,
Onlineforen, Tagungen, Workshops u. v. a.

Laufzeit: Der Dachverband pro mente Austria hat die Postkarte , 10 Schritte zur psychischen Ge-
sundheit” im Jahr 2014 gestartet und fihrt das Projekt demnach seit funf Jahren. In den letzten
zwei Jahren ist eine immer starkere Nachfrage von offentlichen Institutionen und Unternehmen
bemerkbar. Derzeit ist kein Ende der Aktivitdt geplant, sie sollte eher noch ausgebaut werden.

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Dachverband pro mente Austria
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Kooperationspartnerinnen: alle 24 Mitgliedsorganisationen von pro mente Austria in den Bundes-
landern

Evaluation: nein

weiterfihrende Informationen: www.promenteaustria.at
(https://www.promenteaustria.at/fileadmin/PDF-
Dokumente/Postkarte_10_Schritte_zur_psychischen_Gesundheit.pdf)

www.erstehilfefuerdieseele.at

Kontaktperson: Mag.2 Sandra Griinberger, gruenberger@promenteaustria.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A7: Website www.bittelebe.at

Projektbeschreibung
Entwicklung einer Website mit der Zielgruppe Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene

Die Website www.bittelebe.at ist seit April 2016 online und hat insbesondere die Zielgruppe der
Jugendlichen und jungen Erwachsenen im Fokus. Wesentliche Inhalte der Website sind

»  Hilfe und Unterstiitzung fiir Menschen mit Depressionen und suizidalen Gedanken,

»  Hilfe und Unterstiitzung fiir deren Angehorige, Freundinnen/Freunde, Bezugspersonen usw.,

»  Aufzeigen des Hilfs- und Unterstiitzungsangebots in Osterreich bzw. in den einzelnen Bun-
deslandern.

Bei der Konzipierung der Website wurde groRen Wert darauf gelegt, neben Texten diese Informa-
tionen durch Videos fiir Jugendliche verstandlich aufzubereiten. Daher wurden alle Inhalte und
Formate in Fokusgruppen mit Jugendlichen erarbeitet bzw. getestet.

Beschreibung der Ziele

»  Hilfe und Unterstiitzung fiir Menschen mit Depressionen und suizidalen Gedanken

»  Hilfe und Unterstutzung fiir deren Angehorige, Freunde, Bezugspersonen usw.

»  Aufzeigen des Hilfs- und Unterstiitzungsangebots in Osterreich bzw. in den einzelnen Bun-
desldandern

Zielgruppen: Allgemeinbevolkerung mit einem speziellen Fokus auf Jugendliche und junge Er-
wachsene

Reichweite: Die Website hat durchschnittlich ca. 2.500 Aufrufe pro Monat.
Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich

Setting(s)/Bereich(e): —

Laufzeit: laufend - Projektbeginn April 2015

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: SUPRO - Gesundheitsforderung und
Prdavention

Kooperationspartner: Fonds Gesundes Osterreich, Landesgesundheitsfonds Vorarlberg

Evaluation: Die bereits vorliegenden Ergebnisse zeigen auch, dass es mit der Website www.bitte-
lebe.at gelungen ist, ein flr Jugendliche und junge Erwachsene interessantes und nitzliches In-
formationsmedium zu erstellen - und dies nicht nur fiir Vorarlberg sondern auch fiir ganz Oster-
reich. Insbesondere die Videos werden von den Jugendlichen oft ,geklickt und ,geteilt“. Aber auch
das Hilfsangebot mit den nach Bundeslandern aufgelisteten Anlaufstellen wird genutzt. Leider ist
es - trotz mehrmaliger Urgenzen - immer noch nicht gelungen, dass die Bundeslander Tirol und
Burgenland ihr Hilfsangebot fir die Website bereitgestellt haben.
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weiterfihrende Informationen: www.bittelebe.at

Kontaktperson: Mag. Andreas Prenn, andreas.prenn@supro.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 8: Anti-Stigma-Kampagne #DARUEBERREDENWIR

Projektbeschreibung

Mit der Kampagne #dariiberredenwir legt das Kuratorium fiir Psychosoziale Dienste in Wien im
Jubilaumsjahr 19/20 seines 40-jahrigen Bestehens einen Schwerpunkt auf die Entstigmatisierung
von psychisch erkrankten Menschen. Die Kampagne #darliberredenwir soll das Gesprach uber
psychische Gesundheit starten und vermitteln, dass psychische Erkrankungen kein Tabuthema
sind, sondern fiir viele eine tagliche Realitdat. Die Kampagne zeigt psychisch Erkrankte als Perso-
nen, die mitten im Leben stehen und die alltagliche Normalitdt, mit einer Erkrankung umzugehen.
In der Offentlichkeit wird Respekt eingefordert, und die vielfdltigen Formen von Stigmatisierung
werden benannt. Diese Ziele werden mit einer umfassenden Onlinekampagne erreicht, die ab Ok-
tober 2019 auf Facebook und Instagram Informationen zum Thema verbreitet und Institutionen,
Firmen, private Initiativen und Einzelpersonen dazu aufruft, sich aktiv gegen Stigmatisierung ein-
zusetzen. Eine Plakat- und Inseratenwelle wird das Thema zusatzlich stark in den 6ffentlichen
Raum tragen. Die Aktivierung gipfelt in den Aktionstagen von 10. bis 20. 2. 2020. Im Kampagnen-
zeitraum wird ein Pilotprojekt mit Schilerinnen/Schiilern gestartet. Anhand eines Lernpakets setzen
sich Schulklassen mit psychischen Erkrankungen auseinander. Das Schiilerprojekt soll tiber den
Kampagnenzeitraum hinaus dauerhaft in die Anti-Stigma-Arbeit des PSD Wien integriert werden.

Beschreibung der Ziele

Ziel ist, dass psychische Erkrankungen nicht langer als Tabuthema wahrgenommen werden. Es
soll ein moglichst breites Gespradch ilber psychische Gesundheit und psychische Erkrankungen
gestartet werden. Die Kampagne soll dazu beitragen, psychische Erkrankungen zu entstigmati-
sieren, und direkt und indirekt Betroffene dazu ermutigen, Angebote fiir psychische Gesundheit -
allen voran die 24/7-Notfallnummer 01/313 30 des PSD - in Anspruch zu nehmen.

Zielgruppen:

direkte Zielgruppe: Wiener/-innen ab 14, die von einer psychischen Erkrankung betroffen sind,
aber noch keine Hilfe geholt haben, Angehdérige von Menschen mit einer psychischen Erkrankung,
Journalistinnen/Journalisten und Multiplikatorinnen/Multiplikatoren

indirekte Zielgruppe: alle Wiener/-innen ab 14
Reichweite: —

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Wien
Settings/Bereiche: 6ffentliche Riume, Schulen
Laufzeit: Oktober 2019 bis Ende Februar 2020

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Kuratorium fir Psychosoziale Dienste
in Wien, ModecenterstralRe 14 / Block A / 2. OG, 1030 Wien

Kooperationspartnerin: Umsetzung: Pick & Barth Digital Strategies GmbH
Evaluation: —

weiterfithrende Informationen: www.facebook.com/dariiberredenwir

Instagram-Kanal @dariiberredenwir
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Kontaktperson: Presse- und Offentlichkeitsarbeit, Biiro des Koordinators fiir Psychiatrie, Sucht-
und Drogenfragen der Stadt Wien Sucht- und Drogenkoordination Wien gemeinniitzige GmbH, eine
Organisation der Stadt Wien, Psychosoziale Dienste in Wien: Angela Mach, angela.mach@psd-
wien.at

Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A9: O.P.E.N. - Online Peer Encouragement Network

Projektbeschreibung

Open ist ein Pilotprojekt in Niederdsterreich, das in enger Verbindung mit dem Forschungsprojekt
DOT umgesetzt wird. In diesem niederschwelligen und anonymen Angebot kénnen Jugendliche
Uber eine Onlineplattform Kontakt zu geschulten Personen aus ihrer Peer-Gruppe aufnehmen und
sich mit diesen Uber Probleme austauschen.

Dieser Peer-zu-Peer-Austausch wird durchgdngig von Fachpersonen (Therapeutinnen/Therapeu-
ten, Psychologinnen/Psychologen usw.) supervisiert, um bei schwerwiegenden oder potenziell ge-
fahrlichen Inhalten zeitnah professionell zu intervenieren und gegebenenfalls zu therapeutischen
Angeboten lberleiten zu kénnen.

In diesem Angebot wird das veranderte Kommunikationsverhalten von Jugendlichen im digitalen
Zeitalter aufgegriffen, Probleme werden besprechbar gemacht, und die Hemmschwellen in Bezug
auf die Kontaktaufnahme, die gegeniiber rein professionellen Angeboten bestehen, werden um-
gangen.

Ziel des Angebots ist es nicht nur, Jugendlichen zielgruppengerecht einen Austausch lber psy-
chosoziale Probleme zu ermdglichen und damit potenziell Wege zu Bewadltigungsstrategien zu
eroffnen. Das Angebot soll insbesondere auch psychosoziale Probleme selbst und die offene Dis-
kussion solcher Probleme normalisieren und damit zur Entstigmatisierung beitragen.

DOT - Die offene Tuir, mehr Infos unter http://dot.Ibg.ac.at

Beschreibung der Ziele

Psychosoziale Probleme sind mit Stigma behaftet, wodurch es eine Herausforderung darstellt, Be—-
troffene zu erreichen. Durch ein niederschwelliges digitales Angebot, das einen fachlich gestutz-
ten Austausch von betroffenen Peers ermoglicht, mochten wir zu einer entstigmatisierenden Kom-
munikation beitragen.

Da addaquate Angebote fiir Jugendliche schwer erreichbar, unbekannt oder nicht vorhanden sind,
wirkt OPEN zudem einer akuten Versorgungsliicke entgegen.

Zielgruppen: Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene ab 12 Jahren

Reichweite: In der Entwicklungsphase sollen 10-20 Jugendliche zu Peer-Mentorinnen/-Mentoren
ausgebildet werden. Im anschlieRenden Routinebetrieb rechnen wir mit mind. 10 neu hinzukom-
menden Peer-Mentorinnen/-Mentoren pro Jahr.

In der Entwicklungs- und Anfangsphase sollen etwa 500 direkte Kommunikationen via Plattform
erreicht werden, ein Vielfaches davon bei Vollausbau und Ausrollen Giber mehrere Bundeslander.

Zielregionen, Orte der Aktivitat: zu Projektbeginn Niederosterreich, langfristig wird eine Auswei-
tung angestrebt

Setting/Bereich: digitale Kommunikation
Laufzeit: August 2019 bis Dezember 2021

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Karl Landsteiner Privatuniversitat
Krems, Dr.-Karl-Dorrek-StrafRe 30, 3500 Krems an der Donau
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Kooperationspartnerinnen: Forschungsgruppe DOT der LBG Gmbh mit Karl Landsteiner Privatuni-
versitat Krems

Evaluation: bisher keine Evaluation, da das Projekt derzeit in der Startphase ist. Eine Evaluation
wird im Rahmen der Forschungsgruppe DOT angestrebt.

weiterfiihrende Informationen: in Kiirze eigene Rubrik unter https://www.kl.ac.at/forschung/ar-
beitsgruppen/dot

Kontaktperson: Valerie Claire Uberbacher, valerie.ueberbacher@kl.ac.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 10: Psychisch erkrankten Menschen eine Stimme geben

Projektbeschreibung

oberosterreichweite Awareness-Kampagne zur Unterstitzung psychisch erkrankter Menschen
mittels Medienarbeit (Plakate, Poster, Flyer, PR, soziale Medien) und Unterschriftenaktion sowie
Akquise fiir Spenden und Freiwilligenarbeit

Beschreibung der Ziele

Menschen mit psychischen Erkrankungen leben noch immer eher am Rande der Gesellschaft und
werden meist 6ffentlich wenig beachtet. Betroffene sind (auch krankheitsbedingt) selten in der
Lage, ihre Interessen und Bediirfnisse einzufordern. Die Kampagne soll dies thematisieren und
betroffene Menschen ermuntern, fiir ihre Belange einzutreten. Die interessierte Offentlichkeit wird
aufgefordert, dies zu fordern und - mittels Unterschrift - zu unterstitzen.

Zielgruppen: allgemeine Bevolkerung in OO, Betroffene, Kooperationspartner/-innen, Netzwerk-
partner/-innen und Mitarbeiter/-innen von pro mente OO, Entscheidungstrdager/-innen aus Politik
und dem Gesundheitsbereich, Meinungsbildner/-innen

Reichweite: 600 Plakate (Juli-Sept. 2017): 40.334.409 Kontakte, 20.000 Flyer verteilt (Juni-Dez.
2017), rund 5.000 gesammelte Unterschriften (online und per Stimmzettel)

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Oberdsterreich

Settings/Bereiche: 600 Stk. 16-Bgn.-Plakate (OO-weit, 2 Sujets), 20.000 Stk. Flyer, POS-Dispenser
und 500 Stk. Indoorposter (A2, 2 Sujets), Facebook, Onlineportal /Website

Laufzeit: Frihjahr 2017 - Herbst 2018

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente 00
Kooperationspartnerin: Lundbeck (Sponsoring)

Evaluation: ca. 5.000 Unterschriften, ca. 50 Interessent/-innen fir Freiwilligenarbeit, Spenden

weiterfihrende Informationen: https://www.pmooe.at/meine-stimme

https://www.pmooe.at/archiv/27-06-17-start-der-kampagne-meine-stimme-f%C3%BCr-psychisch-
kranke-menschen

Kontaktperson: Fritz Schleicher, schleicherf@promenteooe.at, Abteilungsleiter Kommunikation &
Marketing, pro mente OO

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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A 11:  Menschenbilder, Mitten im Leben - Geschichten rund um pro mente OO

Projektbeschreibung

Wir haben oberdsterreichweit Menschen mit psychischen Beeintrachtigungen (Klientinnen/Klien-
ten von pro mente OO) aufgerufen, uns ihre ,Lebensgeschichten” in eigenen Worten zu schildern.

Mittlerweile sind das mehr als 50 Geschichten in durchaus unterschiedlicher (literarischer) Quali-
tat, aber alle sehr authentisch, vielfaltig und beriihrend. Unzensiert erzahlen sie die biografische
Geschichte und Lebensrealitat dieser Menschen sowie deren persénlichen Umgang mit ihrer Er-
krankung und bilden (mosaikhaft) die vielfaltigen Bediirfnisse/Hoffnungen/Wiinsche und ihre Er-
fahrungen mit den Hilfs- und Unterstiitzungsangeboten von pro mente OO ab.

Auf einer Subseite unserer Homepage publizieren wir diese Geschichten und vernetzen diese Web-
seite mit den sozialen Medien zur Verbreitung und fir Dialog- und Responsemoglichkeiten.

Die Sammlung der ,Lebensgeschichten“ von psychisch beeintriachtigten Menschen wird fortlaufend
betrieben, weiters ist es beabsichtigt, diese ,Menschenbilder* sukzessive auch mit Geschichten
von Betreuerinnen/Betreuern, Angehdrigen etc. zu erweitern.

Beschreibung der Ziele

Die Ziele sind, ein moglichst realistisches Bild psychisch erkrankter Menschen zu vermitteln und
Verstandnis fir ihre Bedirfnisse und bessere Teilhabe in der Gesellschaft zu fordern.

Zielgruppen: Allgemeinbevélkerung, Betroffene und deren soziales Umfeld, Entscheidungstrager/
-innen und Meinungsbildner/-innen

Reichweite: Webseite pro mente O0: 435.000 Zugriffe/Jahr, soziale Medien: Facebook, Instagram
Zielregion, Ort der Aktivitat: Oberdsterreich

Setting(s)/Bereich(e): —

Laufzeit: Projektstart: Herbst 2018, Onlinebetrieb: Herbst 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente 00
Kooperationspartner/-innen: —

Evaluation: noch nicht

weiterfithrende Informationen: www.promenteooe.at/menschenbilder

Kontaktperson: Fritz Schleicher, schleicherf@promenteooe.at, Abteilungsleiter Kommunikation &
Marketing, pro mente OO

Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 12: liebedasleben

Projektbeschreibung

Haufig wird das Bild einer Person mit einer psychischen Erkrankung traurig, dunkel, dister ge-
zeichnet. Fiir Menschen, die mit dieser Thematik keinerlei Erfahrung haben, entsteht dadurch der
Eindruck, als befanden sich alle psychisch Erkranken permanent in einem Zustand der negativen
Gedanken.

Die Initiative liebedasleben mochte mit diesem Klischee aufriumen und aufzeigen, dass Menschen
trotz ihrer Erkrankung ebenfalls Momente der Lebensfreude haben - so wie andere Menschen auch.
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Weiters mochte sie dazu beitragen, diese positiven Momente sichtbar zu machen und ins Bewusst-
sein zu ricken. Denn sowohl fiir Menschen mit einer psychischen Erkrankung als auch fir gesunde
Menschen bildet Lebensfreude eine wichtige Grundlage fiir das psychische Wohlbefinden.

Die Geschichten, die von Betroffenen und aus Einrichtungen im psychosozialen Bereich an liebe-
dasleben Gibermittelt werden, werden primar tGiber die Homepage www.liebedasleben.at und in den
sozialen Medien kommuniziert.

Ab 2020 ist geplant, liebedasleben auch auRerhalb der sozialen Medien erlebbar zu machen.
Beschreibung der Ziele

Ziel ist es, aufzuzeigen, dass Lebensfreude ein zentraler Bestandteil der psychischen Gesundheit
ist und dass Menschen mit einer psychischen Erkrankung - sehr wohl auch Momente der Lebens-
freude haben - so wie alle Menschen.

Dieses Aufzeigen hat den Effekt, der Stigmatisierung und Ausgrenzung psychisch erkrankter Men-
schen entgegenzuwirken.

Zielgruppe: Allgemeinbevélkerung

Reichweite: Homepage: 1.818 Besucher/-innen, 3.574 Seitenaufrufe, Facebook: 316 Freundinnen/
Freunde, 323 Abos, Reichweite/Kampagne: 45.000, Zeitraum: Start Anfang 2019, laufend

Zielregion, Ort der Aktivitit: 00

Setting(s)/Bereich(e): —

Laufzeit: Projektstart November 2018, Projektende offen (langfristige Initiative)
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente OO
Kooperationspartner/-innen: derzeit keine

Evaluation: nein

weiterfiihrende Informationen: www.liebedasleben.at, https://www.facebook.com/liebedasle-
ben.pmooe

Kontaktperson: Mag.? Lucia Mayerhofer, mayerhoferl@promenteooe.at

Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 13: Das Konzept zur gesellschaftlichen Bewusstseinsbildung im Rahmen der Demenzservice-
stellen der MAS Alzheimerhilfe

Projektbeschreibung

Die Entwicklung des Modells der Demenzservicestelle wurde 2001 mit der finanziellen Unterstiit-
zung des Fonds Gesundes Osterreich (Projekt Nr. 599/111/83) begonnen und mit einem weiteren
FGO-Projekt (Projekt Nr. 1481/11l/2) fortgesetzt. Das Modell unterstiitzt eine zeitgerechte Diaghose
fiir Menschen, die Uber Gedachtnisprobleme klagen und/oder eine Demenz entwickeln, fordert
die Fahigkeiten und entlastet Angehorige. Da Menschen, die von Demenz betroffen sind, noch
immer stark stigmatisiert werden, ist Bewusstseinsbildung auf allen gesellschaftlichen Ebenen von
groRter Bedeutung. Aus diesem Grund wurde im Rahmen des Modells der Demenzservicestelle ein
Konzept zur Information der Offentlichkeit entwickelt. Dieses Konzept enthalt folgende wesentli-
che Elemente:

1. positive Grundinformationen fir alle Kommunikationsmedien (z. B. Artikel, Biicher, TV,
Radio, Vortrdge, Messen, Angehdérigenschulungen)

Aufbau eines regionalen Informationsnetzwerks und Kooperationen mit Mediengesellschaften

mehrmals monatlich Artikel in (iber)regionalen Zeitungen

niederschwelliges Informationsmaterial, regelmaRige Jahresberichte
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regionale Vernetzung mit anderen Institutionen und Serviceeinrichtungen (z. B. mit Arztin-
nen/Arzten, Therapeutinnen/Therapeuten, Sozialberatungsstellen, Polizei, Blaulichtorganisatio-
nen, Pflegeheimen)

gréRere Veranstaltungen (z. B. Weltalzheimertag)

Homepage und soziale Medien

E-Learning fir verschiedene Gruppen

Beschreibung der Ziele

1. allgemeine Bewusstseinsbildung in der Gesellschaft

Enttabuisierung und Vorteile einer zeitgerechten Diagnose erkldren

Vorteile der Férderung von Menschen mit Demenz erkldren

Vorteile der Entlastung von An-und Zugehorigen erkldren

Integration von Menschen mit Demenz und ihren Angehorigen in die Gesellschaft

Das Modell der Demenzservicestelle erfiillt sechs der sieben Handlungsfelder der Osterreichischen
Demenzstrategie.

Zielgruppen: Menschen mit subjektiven Gedachtnisproblemen und Menschen mit Demenz in den
verschiedenen Stadien, Angehdrige von Menschen mit Demenz, Kommunikation mit der breiten
Offentlichkeit zum Thema Demenz

Reichweite: Seit Jdnner 2020 sind 11 Demenzservicestellen in Ober6sterreich in Betrieb. Diese
werden gemeinsam von der OGK und dem Land Oberdsterreich finanziert. Eine flichendeckende
Versorgung des Bundeslandes wird angestrebt. Verschiedene Anbieter (MAS Alzheimerhilfe, 00
Volkshilfe, Stadt Wels, Diakonie) stellen den Service ab Jdnner 2020 gemeinsam als Netzwerk De-
menz OO zur Verfligung. Die Zahl der betreuten Familien ist seit 2001 stetig angestiegen, 2018
wurden ca. 1.700 Familien in Demenzservicestellen in Oberdsterreich begleitet. Die Methode der
Offentlichkeitsarbeit ist auch ein wesentlicher Bestandteil des Netzwerks Demenz OO.

Zielregionen, Orte der Aktivitat: Die Kommunikation beziiglich der Demenzservicestellen ist auf
OO fokussiert, allerdings stehen viele Ressourcen 6sterreichweit zur Verfligung

Setting/Bereich: Demenzservicestellen wurden in leicht zugdnglichen Anlaufstellen in der Ge-
meinde eingerichtet. Jede Familie hat somit in Oberdsterreich einen niederschwelligen Zugang zu
Beratung und Entlastung. Das Konzept der Offentlichkeitsarbeit wird zentral koordiniert und von
den Teams der Demenzservicestellen ausgefiihrt.

Laufzeit: 2001 - laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: MAS Alzheimerhilfe
(www.alzheimerhilfe.at)

Kooperationspartner: Fonds Gesundes Osterreich (Projekt Nr 599/I111/83; Projekt Nr. 1481/
111/2), Land Oberosterreich, OGK

Evaluation: Die Zugriffe auf die Homepage der MAS Alzheimerhilfe www.alzheimerhilfe.at werden
regelmaRig erfasst, wobei ca. 12.094 Zugriffe pro Jahr (ca. 1.000 pro Monat) registriert werden.

Pro Jahr werden ca. 500 Zeitungsartikel verdffentlicht, 88 Angehdérigenschulungen durchgefiihrt
und 110 Angehorigentreffen organisiert.

Das bewusstseinsbildende E-Learning-Instrument fiir die Polizei lernten bereits 10.500 Polizistin-
nen/Polizisten kennen.

Das 2019 publizierte E-Learning fiir Angehorige (Demenz und Ich), das in Kooperation mit der
RMA (Regional Media Austria) entwickelt worden war, hatte von November 2019 (Datum der Publi-
kation) bis Janner 2020 25.000 Zugriffe.

weiterfilhrende Informationen: Auer S. R., Span E., Donabauer Y., Reitner M., Helm G.: Demenz-
servicestellen der MAS Alzheimerhilfe Osterreich. Zeitschrift fir Gerontopsychologie & -psychia-
trie, 20(4), 2007, 257-263 (Impact factor 0.736)

Auer, S. Span E. Reisberg B.: Dementia service centres in Austria: A comprehensive support and
early detection model for persons with dementia and their caregivers-theoretical foundations and
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model description. Dementia, 2015, Vol. 14(4) 513-527. DOI:10.1177/1471301213502214.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4514820/

Homepage der MAS Alzheimerhilfe: http://www.alzheimer-hilfe.at/demenzservicestellen.html

Kontaktperson: Stefanie Auer, Stefanie.Auer@mas.or.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 14: Bekanntheit von HPE bei Gemeinden und o6ffentlichen Einrichtungen erhéhen

Projektbeschreibung

Es werden alle Gemeinden, 6ffentlichen Institutionen, Schulen, kirchlichen Einrichtungen, NGOs
usw. im Burgenland mit der Bitte angeschrieben, eine Information tiber HPE Burgenland in ihren
Amtsblattern, Anschlagtafeln usw. zu veroffentlichen.

Beschreibung der Ziele

Es sollen so viele Menschen wie mdglich von HPE erfahren; selbst wenn die Informationsschreiben
nicht ausgehdngt werden, wissen wieder mehr Menschen von HPE. In einigen Fallen konnten be-
reits Vortrage organisiert werden oder bekamen wir ausdriickliche Veroffentlichungszusagen.

Zielgruppen: Gemeindemitglieder, religiose Einrichtungen, Behorden, Schulen, NGOs. Angehdrige
von psychisch Erkrankten im Burgenland sollten von HPE erfahren.

Reichweite: mind. 250 Einrichtungen

Zielregion, Ort der Aktivitat: gesamtes Burgenland

Setting/Bereich: siehe oben

Laufzeit: Janner 2018

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: HPE Burgenland
Kooperationspartner: pro mente Burgenland stellte eine Mitarbeiterin zur Verfligung.
Evaluation: Es gibt keine exakte Evaluation.

weiterfithrende Informationen:

Kontaktperson: Mag.? Angelika Klug, a_klugat@yahoo.de, Hunnenweg 1, 7000 Eisenstadt
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: Angehorige

A 15: Ansprechen > Schweigen

Projektbeschreibung

Der Fachbereich Suchtarbeit der Caritas Vorarlberg setzt heuer einen inhaltlichen Schwerpunkt
rund um das Thema ,Angehérige von suchterkrankten Menschen® und riickt mit der Kampagne
»2Ansprechen > Schweigen“ die Bediirfnisse dieser bisher vernachldssigten Zielgruppe in den Fokus
der Offentlichkeit. Untersuchungen zeigen, dass rund zehn Prozent der Bevolkerung in den ver-
gangenen zwolf Monaten eine(n) Angehorige(n) mit Suchtproblematik hatten. Daraus ergeben sich
oft Stresssituationen, dies besonders haufig aufgrund der Sorge hinsichtlich gesundheitlicher und
psychosozialer Konsequenzen fiir die Suchterkrankte / den Suchterkrankten, finanzieller und psy-
chosozialer Auswirkungen auf die Familie sowie Gewalterfahrungen im Zusammenhang mit der
Abhangigkeit. Dabei werden Suchtmuster an die ndchsten Generationen weitergegeben. Nur etwa
ein Drittel der Kinder aus suchtbelasteten Familien weist eine entsprechende Resilienz auf und
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bleibt gesund. Ungefdahr zwei Drittel der Kinder ibernehmen in der Familie vorherrschende Muster
und werden selbst direkt oder indirekt von Sucht Betroffene. Die Kampagne zielt nun vermehrt
darauf ab, Angehdrige Beratungs-und Behandlungsprozessen zuzufiihren, um so ihre Belastung
zu lindern und eine Weitergabe von suchtbegiinstigenden Mustern zu verhindern.

Beschreibung der Ziele

Die Kampagne zielt einerseits auf eine Bewusstseinsbildung in der Allgemeinbevolkerung sowie
bei Betroffenen ab, gleichzeitig dient sie somit der Psychoedukation, Reduktion von Scham und
Stigmatisierung, dem Publikmachen und der Zufiihrung zu Behandlungsmaoglichkeiten und somit
der Herstellung von gesunden Beziehungsstrukturen, die eine Weitergabe von suchtférdernden
Mustern behindern und somit der Entstehung von Suchterkrankungen vorbeugen.

Zielgruppen: Angehorige von suchterkrankten Eltern, Geschwister, Kinder, Freundinnen/Freunde,
Arbeitskolleginnen/-kollegen, Arbeitgeber/-innen Suchterkrankter

Reichweite: —

Zielregion, Orte der Aktivitdt: Vorarlberg - moglichst flichendeckende Versorgung durch Sucht-
fachstellen in Egg, Bregenz, Dornbirn, Feldkirch und Bludenz

Setting(s)/Bereich(e): —

Laufzeit: Janner 2019 - Dezember 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Caritas Vorarlberg/ Fachbereich Sucht
Kooperationspartner: Land Vorarlberg

Evaluation: Eine Evaluation anhand der Auswertung der Beratungen von Angehorigen in der Sta-
tistik 2019 ist moglich.

weiterfiithrende Informationen: —
Kontaktperson: Monika Chromy, monika.chromy@caritas.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: Angehdrige

A 16: Facebook-Auftritt des Osterreichischen Bundesverbands fiir Psychotherapie

Projektbeschreibung

laufende Bewusstseinsschaffung beziiglich psychischer Themen wie Erkrankungen, Umgang mit
Erkrankung, Petitionen, Umfragen etc.

Beschreibung der Ziele

Bewusstmachung und Aufkldrung der Allgemeinheit liber psychische Erkrankungen, Psychothera-
pie, Versorgungslage etc.

Zielgruppe: allgemeine Offentlichkeit

Reichweite: mehrere Tausend

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: osterreichweit, teilweise Deutschland
Setting/Bereich: Internet

Laufzeit: seit 2014

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Osterreichischer Bundesverband fiir
Psychotherapie

Kooperationspartner/-innen; keine
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Evaluation: nein

weiterfihrende Informationen: www.facebook.com/oebvp

Kontaktperson: Osterreichischer Bundesverband fiir Psychotherapie, Léwengasse 3/3/4, 1030
Wien, oebvp@psychotherapie.at, www.psychotherapie.at

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 17: TV-Trailer Psychotherapie in ORF NO

Projektbeschreibung

30-Sekunden-Beitrag im Dienste der Offentlichkeit zum Thema Psychotherapie, ausgestrahlt in
ORF NO

Beschreibung der Ziele

Enttabuisierung psychischer Erkrankungen und Enttabuisierung psychotherapeutischer Behand-
lung

Zielgruppen: psychisch Erkrankte, Angehdrige, Umfeld, allgemeine Bevolkerung
Reichweite: alle Niederdsterreicher/-innen, die ,ORF heute“ schauen oder Radio NO héren
Zielregion, Ort der Aktivitit: NO

Settings/Bereiche: Ausstrahlung via TV und Radio

Laufzeit: je zehnmalige Ausstrahlung zur Primetime in TV und Radio im Herbst 2017 und Herbst
2018

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: NOLP (Finanzierung)
Kooperationspartner: ORF (Umsetzung)
Evaluation: nein

weiterfihrende Informationen: https://www.psychotherapie.at/landesverbaende/niederoester-
reichischer-landesverband-fuer-psychotherapie/presse-pr

Kontaktperson: Niederosterreichischer Landesverband fiir Psychotherapie, HaidedckerstraRe T,
2325 Himberg, office@psychotherapie-noelp.at

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 18: Broschiire ,Wenn die Seele Hilfe braucht - Psychotherapie hilft*

Projektbeschreibung
Informationsbroschire fir Patientinnen/Patienten oder Angehdrige
Beschreibung der Ziele

Wegweiser zur Psychotherapie, Aufklarung tiber den Ablauf einer Psychotherapie, Finanzierung,
psychische Erkrankungen bzw. psychotherapeutische Methoden

Zielgruppen: psychisch Erkrankte und Angehorige
Reichweite: Etwa 2.000 Stiick werden pro Jahr ausgegeben.

Zielregion, Ort der Aktivitdt: 6sterreichweit
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Settings/Bereiche: Praxen, Veranstaltungen, Infostellen
Laufzeit: seit 2006, derzeit 2. Auflage

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Osterreichischer Bundesverband fiir
Psychotherapie (OBVP)

Kooperationspartner/-innen; keine
Evaluation: nein

weiterfilhrende Informationen: https://www.psychotherapie.at/sites/default/files/fi-
les/presse/Publikationen-Broschuere-Wenn-die-Seele-Hilfe-braucht-2019-OEBVP.pdf

Kontaktperson: Osterreichischer Bundesverband fiir Psychotherapie, Léwengasse 3/3/4, 1030
Wien, oebvp@psychotherapie.at, www.psychotherapie.at

Hauptinterventionsebene: 1
Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 19: Akademie der Unvernunft

Projektbeschreibung

Die Akademie der Unvernunft feiert Verirrungen, Verwirrungen und verRiickte Erfahrungen in ver-
schiedensten Formen. Sie macht sich einen Reim auf gesellschaftliche Strukturen und Unsagbar-
keiten, die Schmerzen, auf die mensch trotzdem manchmal angewiesen ist. Sie schafft Fantasti-
sches, Hoffnungsvolles, Suchendes.

Die Akademie der Unvernunft ist ein unabhdngiges (psychiatrie)betroffenenzentriertes Projekt von
Eliah Luthi. Das Projekt bewegt sich aktivistisch/kiinsterisch/wissenschaftlich und hat das Ziel,
Rdaume zu schaffen fur widerstandige, betroffenenzentrierte Narrative, (Selbst-)Verstandnisse und
Bilder. Umgesetzt wird dies in Form von Artikeln, Kurzfilmen, Gedichten, Workshops, Seminaren,
Veranstaltungen und Einzelarbeiten an unterschiedlichen Standorten.

Umgesetzte Projekte seit November 2019: Performancevortrag auf dem Symposium Explodierende
Zeiten, ver_riickte Raume: Disability Art & Crip Spacetime im Hebbel am Ufer (HAU), Berlin; Vortrag
vorm Monitoringausschuss Tirol; Seminar an der Universitat Klagenfurt. Fiir 2020 sind u. a. ge-
plant: Co-Organisationen eines eintdgigen Symposiums zu beHinderten und verRiickten Utopien,
zusammen mit dem Crip Magazine. Stattfinden wird es im Herbst 2020 in der Kulturbackerei Inns-
bruck, geférdert von den Tiroler Kulturinitiativen TKI. Zudem ist die Akademie beteiligt an der
Herausgabe des Sammelbandes ,beHindert & verRiickt. Worte_Gebarden_Bilder finden“ (edition
assemblage 2020).

Beschreibung der Ziele

Rdaume schaffen fir widerstandige selbstbestimmte (Selbst-)Verstandnisse und Narrative; Ange-
bote und (Selbst-)Organisation fernab von (sozial)psychiatrischen Interventionen und Verstand-
nissen ermoglichen; Empowerment; Raum, verRiickte Seinsweisen zu feiern (und nicht nur damit
zu lberleben); Analyse von gesellschaftlichen Unterdriickungs- und VerRiickungsstrukturen; An-
wendung und Vermittlung von Mad Studies und Psychiatriekritik in aktivistischen Kontexten; Ver-
bindung von Aktivismus und Akademie; Verbindung von Vernunft und Unvernunft; Verbindung
von Kunst, Aktivismus und Wissenschaft;

Zielgruppen: Die Akademie der Unvernunft zentriert die Interessen, Wissensproduktionen und An-
liegen von psychiatriebetroffenen, verRiickten und psychiatrierten Personen. Somit formieren
diese die primare Zielgruppe der meisten Veranstaltungen. Eine Ausnahme sind Aufklarungs- und
Sensibilisierungsworkshops.

Willkommen sind bei den Veranstaltungen auch Menschen ohne attestierte Unvernunft.

Reichweite: 500 Personen (in Veranstaltungen und tiber Webseite)
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Zielregionen, Orte der Aktivitat: Veranstaltungen und Seminare vorwiegend im deutschsprachigen
Raum (Osterreich, Deutschland, Schweiz). Seit Start der Akademie der Unvernunft: Berlin, Innsbruck,
Klagenfurt. Ausgangsort ist Tirol.

Settings/Bereiche: bisher Theater, Universitaten, Betroffenengruppen/-projekte, etc.
Laufzeit: Seit November 2019 ohne Ende
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Akademie der Unvernunft

Kooperationspartner/-innen: projektspezifisch. Bisher u. a.: behinderung inklusion dokumenta-
tion (bidok), Tiroler Kulturinitiativen (TIK), Crip Magazine (Eva Egermann), die Universitaten Inns-
bruck und Klagenfurt, NO LIMITS Festival (Berlin), Disability Studies Austria (DISTA), AG Disability
Studies, Netzwerk Disability Studies

Inhaltliche Zusammenarbeiten mit dem Tiroler Interessenverband fiir psychosoziale Inklusion
(Tipsi) und der Karntner Empowerment Bewegung (KEB).

Evaluation: noch nicht

weiterfihrende Informationen: https://akademie-der-unvernunft.org, Publikationsliste (Auszug)
unter: https://akademie-der-unvernunft.org/reime-machen

Kontaktperson: Eliah@akademie-der-unvernunft.org,
https://akademie-der-unvernunft.org/contact

Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 20: Suchtpraventionskabarett ,100 % Rauschfrei“

Projektbeschreibung

,100 % Rauschfrei“ behandelt das Thema Alkohol und Menschen auf humoristische Weise, ohne
sich daruber lustig zu machen.

Durch die pointierte Verpackung weckt es sowohl bei Jugendlichen als auch bei Erwachsenen er-
hohte Aufmerksamkeit.

45 Minuten Suchtpraventionskabarett - 10 Minuten Pause - Frage- und Diskussionsrunde (nach
Bedarf, erfahrungsgemaR etwa 45 Minuten) - anschlieRendes Angebot fiir schriftliche Rickfragen
per Mail mit Weitergabe von Kontaktdaten értlicher psychosozialer Hilfen vor Ort.

Beschreibung der Ziele

Suchtpravention mit Schwerpunkt Alkohol. Kritisches Hinterfragen des gesellschaftlichen Umgangs
mit der Droge Alkohol. Aufzeigen der Selbstverantwortung und der Méglichkeit, auch ,rauschfrei”
zu leben. Resilienzférderung angesichts des gesellschaftlichen Drucks zu trinken. Aufzeigen der
Verantwortung fiir die eigene Gesundheit und der Méglichkeit, sich gesellschaftlichen Zwangen zu
entziehen. Feinfuhliges, aber konkretes Aufzeigen des schleichenden Beginns der Alkoholsucht
bis zum scheinbar unvermeidlichen Untergang. Forderung des verantwortungsvollen Umgangs mit
der Droge Alkohol anhand von Fallbeispielen.

Forderung der gesellschaftlichen Erkenntnis, dass Drogensucht eine Krankheit ist
Zielgruppen: Es gibt drei Varianten fiir verschiedene Zielgruppen:

Variante 1: fir Kinder und Jugendliche (ab 12 Jahren)
Variante 2: fiir Erwachsene

Variante 3: fir bereits Stchtige (keine Pravention mehr, sondern Motivation zu Entzug und an-
schlieRender Therapie)

Reichweite: Bisher Giber 47.000 Teilnehmer/-innen, jahrlich ca. 5.000 bis 7.000 Teilnehmer/-innen
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Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich - gesamtes Bundesgebiet

Settings/Bereiche: Kunst und Kultur - Firmen, Schulen, Gemeinden, Sozialstellen, Institutionen,
Ministerien, Verbande ...

Laufzeit: seit 2007 - Ende offen

hauptverantwortliche Person: Josef Burger (Kabarettist, Autor, Personlichkeitscoach), Gewinner
beim Klagenfurter Gesundheitspreis 2018, Finalist der Groken Comedy Chance im ORF, Gewinner
des grolRen Niederdsterreichischen Kabarettpreises, Gewinner des oberdsterreichischen Steyrer
Kleinkunstpreises, Finalist zahlreicher weiterer Bewerbe im In- und Ausland, war selbst {iber zehn
Jahre lang alkoholabhdngig. Daher weil er um die Gefahren und Ausreden, die unmittelbar zur
Sucht fiihren, Bescheid.

Seit seinem Entzug im Jahr 2002 ist es ihm gelungen, absolut ,trocken“ zu bleiben.

Vor seiner Karriere als Kabarettist war Josef Burger elf Jahre bei der Wiener Polizei, mit Schwer-
punkt ,Karlsplatz. Danach folgten Uber vier Jahre als Jugendbetreuer in einem Lehrlingswohn-
heim. Auch diese Tatigkeiten haben wesentlich zu seiner Erfahrung im Umgang mit Suchtgefahr-
deten beigetragen.

Kooperationspartner/-innen: viele verschiedene Partner/-innen wie z. B. Gemeinden, Wirtschafts—
kammer, Ministerien ...

Evaluation: Das Programm besteht seit 2007 und wurde in seiner zwolfjahrigen Bestandszeit lau-
fend in fachlicher Kooperation den neuesten wissenschaftlichen Erkenntnissen sowie veranderten
Bedingungen angepasst.

Der permanente Austausch mit Arztinnen/Arzten, Therapeutinnen/Therapeuten und Lehrerin-
nen/Lehrern garantiert, dass neue Trends und Problempunkte sofort aufgegriffen und umgesetzt
werden kénnen.

Hierfiir eignet sich im Besonderen die Frage- und Diskussionsrunde, in welcher gezielt auf Veran-
derungen eingegangen wird.

Weiters sichert der stdandige Austausch mit Beamten des Bundesministeriums fiir Inneres die pra-
ventive Qualitdt des Programmes.

Auch wird auf das Feedback von Schiilerinnen/Schiilern und Lehrerinnen/Lehrern eingegangen,
und es wird standig nach Verbesserungen der angebotenen Leistung gesucht, welche auch gefun-
den und umgesetzt werden.

weiterfihrende Informationen: www.josefburger.com

Kontaktperson: Josef Burger, Info@josefburger.com, Autor und Kabarettist, Lindengasse 25, 2425
Nickelsdorf

Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 21: Highly Sensitive - Das Popical

Projektbeschreibung

Es handelt sich um eine Biihnenshow als Mischung aus absurdem Theater, Pantomime, Tanz und
Musik, in der das Leben eines psychisch Erkrankten dargestellt wird.

Fur die Mehrheit der Menschen ist es logisch, dass jemand mit einer kérperlichen Behinderung
besondere Bediirfnisse hat und das Umfeld dementsprechend angepasst werden soll. Menschen
mit psychischen Einschrankungen erhalten in der Regel gute Ratschlage wie ,Reil dich zusammen*
oder ,Stell dich doch nicht so an“. Es braucht unbedingt viel Aufklarung dariiber, dass psychische
Beeintrachtigung jeden treffen kann. Sie ist eine Krankheit wie jede andere, eben nur nicht so
sichtbar. Die Gesellschaft braucht diese Sensibilisierung auf allen Ebenen, in allen Schichten.
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Beschreibung der Ziele

Durch die Prasentation des Biihnenstlicks, in dem das Leben eines sensiblen Menschen dargestellt
wird, der durch vielerlei Umstande psychisch krank geworden ist, findet sich fast jede Teilneh-
merin / jeder Teilnehmer selbst wieder oder jemanden aus ihrem/seinem Umfeld oder sogar aus
ihrer/seiner Familie.

Zielgruppen: vor allem Arztinnen/Arzte, Therapeutinnen/Therapeuten, Angehérige, Betroffene,
Kinstler/-innen und alle Menschen, die schon eine Bewusstwerdung in Hinblick auf das Thema
,Krankheit kann jeden treffen” entwickelt haben.

Reichweite; Die geschdtzte Anzahl der Menschen, die darauf aufmerksam werden, dass psychische
Krankheit jeden treffen kann, liegt sicherlich bei einigen Hundert, wenn nicht sogar einigen Tau-
send Menschen, die durch Kunst auf das Thema Hochsensibilitat stoRen.

Zielregionen, Orte der Aktivitit: derzeit noch Niederosterreich (St. Polten), jedoch gibt es schon
Uberlegungen betreffend andere Orte in Osterreich

Settings/Bereiche: vorerst noch Theater, doch Uberlegungen sind auch Circuszelte, Kleinbithnen
in Schulen, oder auf Rehazentren, Kunst und Kultur

Laufzeit: Beginn 2018, laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Verein SAG7 mit dem G.M. Dance
Theatre Project

Kooperationspartnerinnen: Férderung und Privatgelder 2018; Férderung 2019 von SV iiber OKUSS

Evaluation: Erstauffiihrung 9. 5. 2018, Besucherzahl ca. 150 Personen und viele Nachfragen, Neu-
inszenierung im Rahmen von Walk on 2019 mit geplanten 300 Gasten

weiterfiihrende Informationen: https://sag7.com/sag7-praesentiert-highly-sensitive-das-popical

Kontaktperson: Karin Novi, info@sag7.com, Hauptstrale 27; 3632 Bad Traunstein
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffenen und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 22: Dokumentarische Theaterperformances der Theaterkompanie EINMALIGES GASTSPIEL:
1. ,PSYCHIATRIE!“, 2. ,TRAUMA!“, 3. AMASSAKER!"

Projektbeschreibung
1. ,PSYCHIATRIE!

Die Performance dokumentiert die Arbeit dreier Schauspieler/-innen an der Psychiatrie im Wiener
AKH. Sie wurden dort zu Doppelgdngerinnen/-gangern psychisch Erkrankter trainiert und stellen
sich nun als kinstliche Kranke der erforschenden Befragung durch Studentinnen/Studenten.

Das Publikum erlebt: Psychiatriepatientinnen/-patienten in der Befragung durch Studierende. Auch
wird (allgemeinverstandlich) Gber Vorgange im Gehirn gesprochen, Patientenschicksale, psychische
Krankheiten im Allgemeinen, Erlebnisse der Schauspieler/-innen und ggf. der Zuschauer/-innen.

»TRAUMA!*

Die Performance behandelt den Themenkomplex der posttraumatischen Belastungsstérung und
bietet eine Untersuchung, wie sich Grauen tberfallsartig in Psyche und Verhalten manifestiert -
mit Blick auf psychophysische Phdanomene der PTBS, d. h. auf Fehldeutung, Wahrnehmungsver-
schiebung und Flashbacks in Kommunikation und Erinnerung. Zudem steht auch Hirnforschung
im Fokus.

»MASSAKER!*

,Haben wir nicht schon einmal selbst dhnlich Drastisches
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IN UNS erlebt, konnten jedoch noch rechtzeitig aus dieser MASCHINERIE entkommen?*

Die Performance stellt einen Versuch dar, sich den inneren Abldaufen von Taterinnen/Tdtern von
Massakern in Familie, Schule und auf der StraRe zu ndahern. Was geschieht IN ihnen in der Zeit vor
der Tat? Was ist das fiuir eine Daseinsweise, die sich tiber Jahre auf derart theatrale Formen der
Selbstvernichtung vorbereitet, in der jedes Zeichen anderer als Bedrohung aufgegriffen wird? Der
Blick wird auch auf die friihe Kindheit gerichtet.

Was verandert sich wahrend der finalen Riickzugsphase im Gehirn der Person? Im Gemut? War die
Katastrophe nicht vorhersehbar?

Beschreibung der Ziele

Beweggriinde aller oben aufgefiihrten Kunstprojekte sind, mitzuhelfen, die Stigmatisierung sowie
Tabuisierung psychisch Erkrankter abzubauen, das Verstandnis und vielleicht sogar Interesse fir
das System der psychischen Krankheiten zu erregen sowie Wissen zu vermitteln.

Offentlichkeitsarbeit, damit institutionelle Entstigmatisierungsbemiihungen nicht wiederum in
eine Selbststigmatisierung der Erkrankten miinden

Zielgruppe: keine Ausnahmen, absolut breitenwirksam und -tauglich.

Wir zielen mit den o. g. Projekten direkt und vor allem auf die nicht psychisch erkrankte Bevolke-
rung.

Jedoch erleben Psychiatriepatientinnen/-patienten wahrend der Vorstellungen erleichternd, dass
ihr Problem bereits im offentlich-wertschatzenden Diskurs angekommen ist.

Und einige Male erkannten psychisch Erkrankte begliickend, dass ihre ,Zustdnde® lediglich ein
Gesundheitsproblem sind, und dass Hilfe vorhanden ist.

Reichweite: mind. 5.000 plus weitrdumiger Diskurs in der Offentlichkeit

Zielregion, Ort der Aktivitat: gesamter deutscher Sprachraum

Settings/Bereiche: groRere Theaterrdume, kleinere Mehrzweckhallen und Vergleichbares
Laufzeit: unbeschrankt

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Theaterverein EINMALIGES GASTSPIEL
(Hagnot Elischka, Katrin Kroncke)

Kooperationspartnerinnen: div. Kooperationshduser/Theater, ggf. Fonds, Ministerien, Stiftungen
(in D, CH)

Evaluation: nein

weiterfithrende Informationen: Presseberichte, s. www.einmaligesgastspiel.at;

Subventionseinreichungen in Ministerien, Kulturabteilungen und Stiftungen
Kontaktperson: Hagnot Elischka, einmaligesgastspiel@gmx.net
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 23: Die Dosis

Projektbeschreibung

,Die Dosis“ ist ein suchtpraventives Peertheaterprojekt, das vom Verein Dialog und vom Institut
flir Suchtpravention initiiert wurde und gefordert wird. Das Ensemble, bestehend aus Jugendlichen
mit und ohne Fluchterfahrung, erzdhlt Ungewdhnliches und Ehrliches liber Drogen, ohne dabei
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moralisierend zu sein. Das Stilick wurde liber den Zeitraum von Marz bis Juni 2018 von den Kiinst-
lerinnen/Kinstlern Christina Rauchbauer und Luigi Guerrieri gemeinsam mit den jungen Schau-
spielerinnen/Schauspielern entwickelt und geprobt und basiert auf deren Assoziationen zum
Thema Suchtmittelkonsum. Dieser neugierige und reflektierte Zugang zu Konsummotiven und
Wirkungen von Substanzen enttabuisiert die Auseinandersetzung mit dem Thema Sucht und wirft
offene Fragen in den Képfen des Publikums auf. Im Anschluss an die ca. 50-minitige Auffihrung
findet zur Reflexion ein Publikumsgesprach mit den Jugendlichen statt. Das Stick richtet sich an
Jugendliche ab 16 Jahren und kann von Schulen und Institutionen kostenlos besucht werden. Fir
Padagoginnen/Padagogen und Betreuer/-innen wird Begleitmaterial fir die Vor- und Nachberei-
tung zur Verfligung gestellt, bzw. konnen Vor- und Nachbereitungsworkshops gebucht werden.

Beschreibung der Ziele

Ziel war es, ein Stlick zu entwickeln, das sich mit Konsummotiven von jungen Menschen und Wir-
kungsweisen von Substanzen auseinandersetzt und zur Selbstreflexion anregt, ohne moralisie-
rend zu sein. Es hat einen Nutzen fiir die Schauspieler/-innen als Peers einerseits und die Jugend-
lichen als Endzielgruppe im Publikum andererseits, unabhangig davon, ob es sich um Jugendliche
mit oder ohne Fluchterfahrung handelt. Zuséatzliches Ziel war durch die gemeinsame Erarbeitung
der Inhalte mit den Jugendlichen, Konsummotive zu zeigen, die die Lebensrealitdat der Jugendli-
chen darstellen.

Zielgruppen: Zielgruppe 1: Peers, Jugendliche mit und ohne Fluchterfahrung, Zielgruppe 2: Ju-
gendliche ab 16 Jahre

Reichweite: Zielgruppel: 14 Jugendliche (Neuaufnahmen/Wechsel moglich), Zielgruppe 2: ca. 500
jugendliche Zuseher/-innen

Zielregion, Orte der Aktivitdt: Schulen und soziale Einrichtungen fir Jugendliche in Wien
Settings/Bereiche: Settings: Schule, Jugendarbeit; Bereiche: Kunst, Suchtpravention
Laufzeit: Janner 2018 - Dezember 2020

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Verein Dialog und Institut fir
Suchtpravention

Kooperationspartner: Verein Dialog und Institut fiir Suchtpravention (Férdergeber)

Evaluation: Das Projekt wird vom Institut fiir Suchtpravention auf mehreren Ebenen evaluiert:

1. Fokusgruppe mit den jugendlichen Schauspielerinnen/Schauspielern
Feedbackerhebung beim Publikum (Jugendliche)
Feedbackerhebung bei Begleitpersonen (Lehrer/-innen, Betreuer/-innen)

Ergebnisse der Fokusgruppe: Die Jugendlichen selbst betonten die Steigerung ihres Selbstbe-
wusstseins, den veranderten Umgang mit ihrem eigenen Koérper, ihre Begeisterung fiir das Spielen
trotz ihrer Unsicherheit in Bezug auf das Stiick, das starke Gruppengefiihl und die Sensibilisierung
hinsichtlich Sucht und Substanzkonsum. Ergebnisse in den Bereichen Publikum und Begleitperso-
nen: laufend

weiterfihrende Informationen: Dokumentationsvideo lber die Entwicklungs- und Probenarbeit:
https://youtu.be/O_1 mOnwt4nw

Interview mit den Kiinstlerinnen/Kiinstlern: https://www.youtube.com/watch?v=iPFJFwsVfGU

Kontaktpersonen: Lisa Wessely (lisa.wessely@dialog-on.at), Margit Bachschwdll (Margit.bach-
schwoell@sd-wien.at)

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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A 24: Erlebnisausstellung ,schau auf di! - Psyche erleben®

Projektbeschreibung

Die Ausstellung will an soziodemografisch unterschiedliche Gruppen in der Steiermark umfassen-
des Wissen zu Pravention und zu den Krankheitsbildern ,Depression” und ,Schizophrenie® weiter-
geben. AuRerdem soll sie durch das Erleben, Spiiren, Horen und Fiihlen begreifbar machen, wie
sich die beiden Krankheitsbilder anfiihlen kénnten. Psychische Erkrankungen werden stark stig-
matisiert, Vorurteile sind weit verbreitet. Die Ausstellung mochte Stigma durch Erleben verringern
bzw. auflésen. Mit Information und Aufklarung tber seelische Gesundheit und psychische Erkran-
kungen sollen Selbsthilfe-Aktivitaten (Resilienz) der steirischen Bevolkerung unter anderem durch
die Vermittlung von 10 wirkungsvollen Schritten flr psychische Gesundheit gestarkt werden, mehr
Verstandnis fiir Betroffene und psychische Krankheiten generiert und zudem Ressourcen in Form
von Aufklarung lber die Praventions- und Hilfsangebote der pro mente steiermark GmbH bereit-
gestellt werden. Informationsgabe, Vorbeugung und Fritherkennung von psychischen Erkrankun-
gen stehen im Mittelpunkt.

Beschreibung der Ziele

Die Ausstellung will mehr Bewusstsein hinsichtlich seelischer Gesundheit schaffen, da jeder
Mensch psychisch erkranken kann. Es soll aufgezeigt werden, dass psychische Erkrankungen gut
behandelbar sind. Der Umgang mit Betroffenen muss gestarkt werden. Die Ausstellung soll mehr
Verstandnis generieren und zu einer offentlichen Diskussion anregen (durch fachliches Wissen
bzw. miindliche Informationen aber auch Erleben, Fiihlen).

Zielgruppen: Méglichst viele Personen sollen fiir psychische Erkrankungen sensibilisiert werden.
Zielgruppe des Projektes sind daher Person > 16 Jahre im Bundesland Steiermark. Altere Menschen
haben haufig groRe Vorbehalte gegeniiber kranken Personen, dadurch sollen sie speziell adres-
siert werden. Auch Menschen in besonders riskanten Lebensphasen und Lebenslagen werden an-
gesprochen (beispielsweise werden Prasentationsorte in Gemeinden und Stadtbezirken gewahlt,
die eine hohe Arbeitslosigkeit aufweisen).

Reichweite: Die Reichweite variiert je nach Kommunikationskanal und Veranstaltungsort; durch
Soziale Medien konnten bisher ca. 100.000 Personen auf die Veranstaltung aufmerksam gemacht
werden. Anhand von Printmedien (Zeitungen/Zeitschriften, Werbemittel etc.) erfuhren rund
120.000 Personen davon. Erreicht wurden bei 5 Veranstaltungen insgesamt 770 Personen (Besu-
cher/-innen, Erhebung auf Basis anonymer Evaluationsbdgen zuziiglich 150 Personen, die keine
Evaluierung durchgefiihrt haben). Von den o. a. Besucherinnen/Besuchern gaben viele an tber
Rundfunk von der Erlebnisausstellung erfahren zu haben, 300 Personen. kamen liber Mundpro-
paganda zur Ausstellung. Website-Aufrufe zeigen, dass wochentlich durchschnittlich 1.110 Per-
sonen von pro mente steiermark erreicht werden.

Zielregionen, Orte der Aktivitat: Zielregionen sind in der Steiermark: Graz, Gemeinden sowie Be-
zirksstadte. Die Erlebnisausstellung fand 2019 an folgenden Orten statt: Gesundheitsinfotage
Deutschlandsberg (16./17. 3. 2019), Mariahilferplatz Graz (10. 4. 2019), Grazer Friithjahrsmesse
der Messe Graz (26. 4. bis 1. 5. 2019), Judenburg/Bezirk Murtal (28. 6. 2019), St. Lambrecht/Be-
zirk Murau (4./5. 7. 2019), Markt Hartmannsdorf/Bezirk Weiz (10. 8. 2019), Stadt Liezen (2. 10.
2019), Schloss Trautenfels/Bezirk Liezen (4. bis 6. 10. 2019), Arbeiterkammer Graz (9. 10. 2019),
Tummelplatz Graz (10. 10. 2019 - Tag der seelischen Gesundheit), Messe Graz ,Fur immer jung”
(9./10.11.2019), HTL Bulme Graz (13./14. 11. 2019). Weitere Veranstaltungen sind in Planung.

Settings/Bereiche: Die Ausstellung konzentriert sich - um moglichst viele Menschen zu erreichen -
hauptsachlich auf den 6ffentlichen Raum (6ffentliche Platze in Gemeinden, Stadten, vor Instituti-
onen). Jiingere bzw. erwerbstatige Personen werden iber Schulen, Betriebe adressiert. Regionale
Kooperationen werden eingegangen, siehe unten Kooperationspartner. Steiermarkweit besteht
groRes Interesse fiir weitere Kooperationen.

Laufzeit: Projektstart Janner 2019, 1. Prasentation 16. 2. 2019, Ende offen

hauptverantwortliche Person/Institution/Einrichtung/Organisation: DSA™™ Andrea Zeitlinger, MSc,
Geschaftsfihrung. pro mente steiermark GmbH, Eisteichgasse 17, 8042 Graz
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www.promentesteiermark.at. Finanzierung derzeit ausschlieRlich durch die pro mente steiermark
GmbH.

Kooperationspartner/-innen: Gesundheitsamt der Stadt Graz, FH-Joanneum (Studiengdnge Ba-
chelor und Master Soziale Arbeit), MUWA Museum der Wahrnehmung, HTL Bulme Graz, Styria vi-
talis - Gesunde Gemeinde, FH Joanneum - Gesundheits- und Tourismusmanagement Bad Glei-
chenberg, Bezirksstadte Bruck an der Mur, Deutschlandsberg, Voitsberg und Weiz, Stadtgemein-
den Gleisdorf, Leoben, Liezen, Judenburg, Bezirkshauptmannschaft Hartberg/Fiirstenfeld

Evaluation: Durch die anonymen Evaluationsbogen (Befiillung nach Benutzung bzw. Begehung der
Ausstellungsobjekte). Bislang 2.250 Besucher/-innen, 2.000 davon fiillten Bogen aus (Stand: De-
zember 2019). Von diesen erklarten Gber 88,5 % ein besseres Verstandnis flir Betroffene entwickelt
zu haben, sowohl im privaten Umfeld als auch im beruflichen Alltag, und auch ein besseres Ein-
fihlungsvermogen durch das Erleben der Krankheiten.

weiterfilhrende Informationen: Infoflyer ,schau auf di! - Psyche erleben®, Erlebnisausstellung:
https://www.promentesteiermark.at/wp-content/uploads/2019/07/flyer-schau-auf-di-psyche-er-

leben.pdf

Website: https://www.promentesteiermark.at/schau-auf-di-psyche-erleben/

Zahlreiche Presseberichte abrufbar unter: https://www.promentesteiermark.at/presse/

Kontaktperson: pro mente steiermark GmbH, Eisteichgasse 17, 8042 Graz, Peter Wildbacher
(Marketing & Kommunikation), pr@promentesteiermark.at, www.promentesteiermark.at

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: Feedback vor Pro-
jektstart

A 25: Filmreihe AusnahmeZustand

Projektbeschreibung

Seit 2007 findet alle 2 Jahre eine mehrtdgige Kinoveranstaltung zur Auseinandersetzung mit dem
Thema psychische Erkrankungen in einem Kino in Innsbruck statt. Schwerpunkt ist die Sensibili-
sierung fir das Thema und insbesondere die Verbesserung der gesellschaftlichen Situation Be-
troffener, auch lber neue, insbesondere internationale Ansdtze und Entwicklungen. Eine anschlie-
Rende Diskussion mit Erfahrungsexpertinnen/-experten und fachlichen Expertinnen/Experten
vertieft die jeweiligen Themen.

Beschreibung der Ziele

»Verselbstverstandlichung” des Themas (Sensibilisierung/Awareness, Bewusstseinsbildung), Be-
troffene starken (empowern, auch liber deren aktive Teilnahme), neue Ansatze in der Offentlich-
keit bekannter machen und diskutieren

Zielgruppen: Allgemeinbevolkerung, Betroffene/Angehorige/,Risikogruppen” und fachlich damit
Befasste

Reichweite: Gber PR-MaBRnahmen (ORF-Sendung ,Tirol heute”, regionale und tberregionale Print-
medien und Radios) landesweite Verbreitung

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: Innsbruck-Stadt/Innsbruck-Land bzw. Giber die mediale Berichter-
stattung (Filmausschnitte, Interviews ...) auch tirolweit

Settings/Bereiche: Kulturbereich (Gesundheits- und Sozialbereich)
Laufzeit: alle 2 Jahre, laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: start pro mente - Innsbruck
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Kooperationspartner: Die Filmreihe finanziert sich aus Kinoerlésen (dzt. gemeinsam mit Leokino
Innsbruck)

Evaluation: —

weiterfiihrende Informationen: Leokino-Programmfolder (immer im Herbst)
Kontaktperson: Liane Halper-Zenz, liane.halper-zenz@startpromente.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 26: Kinoreihe - Filme fir die Seele

Projektbeschreibung

Anlasslich des Internationalen Tages der seelischen Gesundheit veranstaltet pro mente Burgenland
die Kinoreihe ,Filme fur die Seele, jedes Jahr mit einem anderen Schwerpunktthema. Die Vorfiih-
rungen finden in den burgenldndischen Kinos in Ilimitz, Mattersburg, Oberpullendorf und Ober-
wart statt. Der Eintritt zu den Filmvorstellungen ist kostenlos. Wir zeigen Kinofilme, die sich in-
haltlich mit dem Thema psychische Erkrankung auseinandersetzen. Im Anschluss an den Kinofilm
besteht fir die Besucher/-innen die Moglichkeit, Gesprache mit unseren Fachexpertinnen/-exper-
ten (PSD, HPE, BLP usw.) zu fiihren und sich zu informieren.

Beschreibung der Ziele

Aufgrund der Tatsache, dass immer mehr Jugendliche von psychischen Erkrankungen betroffen
sind, sehen wir die Notwendigkeit, bereits im Schulalter mit der Aufklarungsarbeit dartiber und
Uber die Behandlungsmaoglichkeiten zu beginnen. Wir méchten selbst Betroffene oder Angehorige
fir dieses Thema sensibilisieren und allem voran Anti-Stigma-Arbeit leisten.

Zielgruppen: Zivilgesellschaft, Schiiler/-innen, Jugendliche
Reichweite: 1.200 Personen

Zielregion, Orte der Aktivitdt: Burgenland / Bezirke Mattersburg, Oberwart, Oberpullendorf, Neu-
siedl

Settings/Bereiche: 6ffentliches Kino, FH Pinkafeld
Laufzeit: einmal jahrlich eine Woche im Oktober, Projekt lauft seit 9 Jahren
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente Burgenland

Kooperationspartner/-innen: BLP, HPE, PSD, SOB Pinkafeld; Selbsthilfegruppen Burgenland, Land
Burgenland

Evaluation: schriftliches Feedback von den teilnehmenden Schulen

weiterfilhrende Informationen: Einladungen, Plakate, Homepage, Presseaussendungen, Presse-
konferenz, mediale Berichterstattungen

Kontaktperson: MMag.? Eva Blagusz, office@promente-bgld.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: Angehdérige
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A 27: Filmreihe ,Hingeschaut!“, pro mente Vorarlberg

Projektbeschreibung

Die Filmreihe der pro mente Vorarlberg besteht jedes Jahr aus vier Filmen, die je zweimal vorge-
fihrt werden. Die Filme haben immer einen Bezug zum Thema psychische Erkrankung. Vor dem
Film stellt eine Fachkraft von pro mente Vorarlberg die Tatigkeiten der Institution kurz vor, nach
dem Film steht sie zur Diskussion zur Verfliigung.

Beschreibung der Ziele

Seelische Erkrankungen und psychische Zusammenbriiche sind immer noch Tabuthemen in un-
serer Gesellschaft. Fast immer stoRen Betroffene und ihre Angehorigen auf eine Mauer des Schwei-
gens - Uber seelisches Leiden wird nicht gern gesprochen. Und dabei kann es jede(n) treffen. Mit
dieser Filmreihe wollen wir seelische Erkrankungen zum Gesprachsthema machen, informieren,
aufklaren und sensibilisieren.

Zielgruppe: Personen mit und ohne psychische Erkrankung, die sich mit der Thematik auseinan-
dersetzen wollen.

Reichweite: Flyer an knapp 900 Personen und Auflegen des Flyers und der Poster in den Bera-
tungsstellen und im Volldampf Hard; Ankiindigung der Filmreihe unter events.at/wohin-
tipp.at/kulturzeitschrift.at/promente-v.at/spielboden.at im vierteljahrlichen Newsletter der pro
mente Vorarlberg und auf der pro-mente-Facebookseite. Acht Filmauffiihrungen mit je circa 30
Personen (= 120 Personen).

Zielregion, Ort der Aktivitat: Vorarlberg, Spielboden Dornbirn (6850 Dornbirn)
Settings/Bereiche: Kino / Kunst und Kultur

Laufzeit: jahrlich (Februar/Marz/April)

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente Vorarlberg
Kooperationspartner: Spielboden Dornbirn

Evaluation: nein

weiterfithrende Informationen: http://www.promente-v.at/aktuell

Kontaktperson: Maria Klien, maria.klien@promente-v.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 28: Kinoreihe - Pro Mente Salzburg

Projektbeschreibung

Die Kinoreihe der Pro Mente Salzburg hat sich das Ziel gesetzt, das Bewusstsein fiir psychische
Erkrankungen und die damit verbundenen Umwelten fiir alle zu verstarken, um der Stigmatisie-
rung entgegenzuwirken. Durch die Kooperation mit ,Das Kino“ in Salzburg wird ein breites und
vielschichtiges Publikum angesprochen. Das Medium Kino zieht vor allem jiingeres Publikum an.
Bei der Film- und Podiumsauswahl wird auf ein vielschichtiges Angebot Wert gelegt. So besteht
das Podium fiir die im Anschluss an den Film folgende Diskussion aus Betroffenen, Angehdrigen,
Politikerinnen/Politikern und Expertinnen/Experten (u. a. aus Facharztinnen/-arzten fiir Psychiatrie,
Psychotherapeutinnen/-therapeuten, Psychologinnen/Psychologen). Die Auswahl der Filme soll
eine realistische Darstellung der beschriebenen psychischen Erkrankungen darstellen, um dem
interessierten Publikum auch das Spektrum der Ausprdagung ndaherzubringen. Ebenso soll tiber die
Lebenszeitpravalenzen und die Entstehungsmechanismen aufgeklart werden. Ein ganz wichtiger
Aspekt ist, die Behandlungsmaoglichkeiten aufzuzeigen, um bei Auftreten einer Erkrankung natiir-
lich auch schnellstmdglich und effizient reagieren zu konnen. Oft vergeht ein langer Zeitraum, bis
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sich die Betroffenen in Behandlung begeben oder eine addquate Behandlung erhalten. Darum ist
die Offentlichkeitsarbeit auch auf politischer Ebene anzusiedeln und enorm wichtig, um hier ge-
eignete Kooperationspartner anzusprechen und mdglicherweise das Unterstiitzungsnetzwerk
ausbauen zu kénnen.

Beschreibung der Ziele

Der Stigmatisierung von psychisch erkrankten Menschen soll durch Aufklarung, Diskussion und
Austausch entgegengewirkt werden. Das Medium Kino zeigt sich hier als idealer Publikumsmagnet
auch fur Nichtbetroffene. Die Inklusion von Menschen mit psychischen Erkrankungen soll in allen
Bereichen des Lebens erfolgen. Ebenso wird das Unterstiitzungsnetzwerk publik gemacht, und mit
Unterstitzung der regionalen Politik kdnnen neue Ansdtze erarbeitet werden.

Zielgruppen: Betroffene, Angehorige, Professionistinnen/Professionisten, Politiker/-innen, Ver-
netzungspartner/-innen ...

Reichweite: 2019 (je 4 Kinoabende in Stadt und Land): tiber 1.000 Besucher/-innen

Zielregion, Orte der Aktivitdt: Bundesland Salzburg: Stadt Salzburg, Pinzgau (Saalfelden, Bruck),
Pongau (St. Johann), Tennengau (Hallein),

Setting/Bereich: im Abendprogramm von ,Das Kino“; alle 2 Jahre (seit 2019 jahrlich) werden an
den obengenannten Standorten 4-5 verschiedene Filme zum Thema ,psychische Erkrankungen®
mit anschlieBRender Podiums-und Publikumsdiskussion abgehalten.

Die Kombination aus Filmvorfiihrung in renommierten Programmkinos und anschlieRender Dis-
kussion unter Einbindung von Betroffenen, Politikern, Fachleuten und Angehdrigen erwies sich als
gute Methode zur Information und Sensibilisierung rund um das Thema psychische Erkrankungen.

Bereich: Kunst und Kultur
Laufzeit: 1998, 2002/2003, 2x 2007 (Frihjahr und Herbst), 2012/2013, 2017 und 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Pro Mente Salzburg - gem. Gesell-
schaft fur psychosoziale Rehabilitation mbH; Sudtirolerplatz 11, 5020 Salzburg

Kooperationspartner/-innen: Das Kino Salzburg; Dieselkinos
Evaluation: ja, vom Jahre 2007 im Zuge des Fonds Gesundes Osterreich;

weiterfihrende Informationen: www.promentesalzburg.at

Kontaktperson: Kathleen Heft (Dipl. Reha.-Psych.), kathleen.heft@promentesalzburg.at, stellver-
tretende Geschaftsfiihrerin Pro Mente Salzburg

Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 29: Lesung

Projektbeschreibung

Die Lesung, welche die pro mente Vorarlberg gemeinsam mit HPE und omnibus veranstaltet, findet
jahrlich im Herbst (um den Tag der seelischen Gesundheit herum) statt. Es werden in der Regel
Bucher mit autobiografischem Hintergrund vorgestellt. Diese drehen sich rund um die Themen
psychische Erkrankungen und das Meistern von Schicksalsschlagen.

Beschreibung der Ziele

Zielgruppen: allgemein interessierte Personen (sowohl Laiinnen/Laien als auch Fachpersonen), Be-
troffene, Angehdrige
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Reichweite: Flyer werden an knapp 900 Haushalte versandt. Je Lesung normalerweise circa 100-
150 Teilnehmende; je nach Bekanntheit der Autorin bzw. des Autors auch mehr.

Zielregion, Ort der Aktivitat: Vorarlberg, Kulturhaus Dornbirn (6850 Dornbirn)
Setting/Bereich: Kunst und Kultur
Laufzeit: jahrlich im Herbst

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: trialogisch: pro mente Vorarl-
berg, HPE, omnibus

Kooperationspartner/-innen: —
Evaluation: nein

weiterfithrende Informationen: www.promente-v.at/aktuell

Kontaktperson: Maria Klien, maria.klien@promente-v.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 30: CITY OF RESPECT - eine Stadt spiirt Zusammenhalt

Projektbeschreibung

Interaktive mehrteilige Awareness-Kampagne fir ein respektvolles Miteinander im o6ffentlichen
Raum von Linz. Uber Kunst- und Kommunikationsmittel wird der Diskurs (iber psychische Erkran-
kungen / psychisch erkrankte Menschen beeinflusst, um damit einen respektvollen Umgang unter
Menschen und Gruppen zu fordern sowie Stigmatisierung betroffener Menschen zu bekampfen.
,Was ist Respekt flr dich?“ eréffnete Resonanz- und Interaktionsraum und virtuelle Raume fir
Betroffene, Stadtnutzer/-innen, Interessierte und lud zum aktiven Gestalten, zur Begegnung und
Auseinandersetzung ein.

Beschreibung der Ziele

Durch die starke mediale und visuelle Prasenz im o6ffentlichen Raum der Stadt Linz wird das Thema
,Respekt” im Allgemeinen - und fokussiert der ,Respekt fiir psychisch beeintrachtige Menschen” -
umfassend thematisiert und werden der Dialog und die Begegnung mit Betroffenen gefordert.

Zielgruppen: allgemeine Bevolkerung im Zentralraum Linz, Menschen mit psychosozialen Proble-
men, Stadtbewohner/-innen und Nutzer/-innen der 6ffentlichen Verkehrsmittel, Kooperations-
partner/-innen, Netzwerkpartner/-innen, Schulen in Linz, Kiinstler/-innen und Kulturinteressierte.

Reichweite: StraRenbahn: Zahl der Ein- und Aussteiger/-innen pro Tag an den Haltestellen mit ,City
of Respect“-Botschaften

Im Liniennetz kamen ca. 103.500 Personen in Kontakt mit der Kampagne.

Anzahl der Stunden, die der ,City of Respect“-StraBenbahnzug unterwegs war: 1.850 h

Anzahl der Infoscreen-Schaltungen: 6.000

3 Wellen Plakataktionen (City-Lights) mit Aussagen von Betroffenen und Bewohnerinnen/Bewohnern
Onlineprasenz von Testimonials aus Politik, Wirtschaft, Kunst, Gesundheit und Bildung
Zielregion, Ort der Aktivitat: Linz

Settings/Bereiche: dreiteilige GroBplakataktionen, StraRenbahn- und Haltestellenposter (wech-
selnd), Infoscreens in den StraBRenbahnen, Onlineprdasenz von Testimonals, Projekte mit Schulen
(Volksschulen, HBLA), Kunstinstitutionen, Jugendorganisationen, Interviews mit Vertreterinnen/Ver-
tretern (fast) aller Kulturvereine, Migrantenvereine und Gesundheitsorganisationen von Linz, Aus-
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stellungen im eigenen Raum, Aktionen im 6ffentlichen Raum mit Stadtbewohnerinnen/-bewoh-
nern, Ausstellungen auBerhalb der eigenen Raume (Nordico), Prasentationen u. a. im Brucknerhaus
Linz, Veranstaltungen, Tattoo-Aktionen, Fotoaktionen im 6ffentlichen Raum, laufende Facebook-
und Website-Begleitung, Flyer, Motivationspickerl, Postkarten, Antwortkarten, Zeichenwettbewerb
an Schulen, Interviews mit Bewohnerinnen/Bewohnern und Betroffenen, Medienarbeit ...

Laufzeit: Juli 2016 - September 2017

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente OO
Kooperationspartnerinnen: LINZ AG LINIEN und Friedensstadt Linz
Evaluation: nein

weiterfihrende Informationen: www.cityofrespect page 6-14,
https://www.kunstraum.at/index.php/what-we-do/city-of-respect-die-initiative

Kontaktperson: Susanne Blaimschein, Susanne.blaimschein@kunstraum.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 31: Informationsstand der Karntner Empowerment Bewegung (KEB)

Projektbeschreibung

Geplant ist ein 6ffentlicher Informationsstand auf einem Hauptplatz mit Betroffenen, die Passanten
ansprechen und aufkldren, an einem bestimmten Tag (z. B. 10. 10., Tag der psychischen Gesund-
heit).

Beschreibung der Ziele

Aufklarung vieler Menschen liber psychische Erkrankungen und Abbauen von Vorurteilen durch
direkte Gesprache mit Betroffenen

Zielgruppe: Passanten in groReren Stadten (Klagenfurt und/oder Villach)
Reichweite: geschatzt (direkt) 100-400 Personen

Zielregion, Orte der Aktivitdt: Zentralraum Karnten (Villach, Klagenfurt)
Setting(s)/Bereich(e): —

Laufzeit: 2020

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: KEB (Kdrntner Empowerment Bewe-
gung)

Kooperationspartner/-innen: pro mente kdarnten GmbH
Evaluation: noch unbekannt

weiterfiihrende Informationen: derzeit noch keine
Kontaktperson: Erich Mahler, mahlerich@gmail.com
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffenen und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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A 32: Begegnungsfest

Projektbeschreibung
Begegnungsfest am 2. 10. 2019

Das Thema ,psychische Gesundheit und was jeder dazu beitragen kann®, soll in die Offentlichkeit
getragen werden. Es kénnen die ,10 Schritte zur psychischen Gesundheit aktiv, kreativ und lust-
voll ausprobiert werden. Betroffene selbst, aber auch Angehorige, Kolleginnen/Kollegen, Netz-
werkpartner/-innen und zuféllig vorbeikommende Menschen (der Wachtbergerhof liegt an der
Sonnenpromenade, auf der zahlreiche Spaziergdnger/-innen unterwegs sind) sind eingeladen,
mitzumachen und mitzuwirken, sich auszutauschen, sich zu informieren - oder einfach nur dabei
zu sein und zu genielRen.

Beschreibung der Ziele
Thematisierung und Enttabuisierung psychischer Erkrankung
Aufzeigen von Moglichkeiten, selbst fiir seine psychische Gesundheit etwas zu tun

Schaffung von Ort, Zeit und Moglichkeit zur Umsetzung der 10 Schritte zur psychischen Gesundheit,
speziell: 3. aktiv bleiben / 4. Neues lernen / 5. in Kontakt bleiben / 6. Kreatives tun / 7. sich
beteiligen / 9. sich entspannen ...

Ansprechen von Menschen, die nicht in diesem Bereich tatig sind, durch Verteilung von Informa-
tionsmaterial am Weg vom Hauptplatz Linz und Stadtplatz Leonding zum Wachtbergerhof. Aufle-
gen von Infomaterial beim Fest

Zielgruppen: Betroffene, Teilnehmer/-innen FA (fahigkeitsorientierte Aktivitdat) und Freizeit, Be-
wohner/-innen aus Wohnen, Freizeit, Arbeit etc., Angehorige, Kooperationspartner/-innen, Kolle-
ginnen/Kollegen und speziell Personen aus dem offentlichen Raum - hier speziell auch die Einla-
dung an Passanten und sonstig interessierte Menschen

Reichweite: Einladungen fiir die Region Zentralraum Linz - geschatzte 150 - 250 Personen werden
teilnehmen, Einladung und Information an ca. 600 Personen.

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: s. o. - aber auch Einladungen an Standorte in anderen Regionen
00s.

Setting/Bereich: Platz rund um den Wachtbergerhof - innen und aulen

Weg vom Hauptplatz Linz, vom Stadtplatz Leonding und Radstrecke vom Musiktheater zum Wacht-
bergerhof

Laufzeit: Vorbereitungsbeginn Janner 2019

2. 10. 2019: Umsetzung als , Begegnungsfest” - Nachbereitung und Conclusio fiir zukiinftige
ahnliche Veranstaltungen

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Regionalleitung Zentralraum Linz

Kooperationspartner/-innen: Privatspenden / BarfuBbar / Technischer Dienst / Beitrdge aus allen
Standorten / Fa. Sturmbauer - WCs / Fa. Hofstetter - Zeltverleih

Evaluation: ist geplant

Das Fest kdnnte weiterentwickelt werden: als jahrliches Regionsfest. Vielleicht kénnen auch andere
Regionen Ahnliches anbieten.

weiterfihrende Informationen: —
Kontaktperson: Georg Peneder, penederg@promenteooe.at

Hauptinterventionsebene: 1,4
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Einbindung Betroffenen und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 33: Tag der Begegnung

Projektbeschreibung

Kontaktaufnahme mit der Bevolkerung im 6ffentlichen Raum. FuRgeherzone Linz, Landstrale. Tra-
gen bedruckter T-Shirts mit dem pro-mente-Logo und der Aufschrift ,Na und ...?“ vorn, Riickseite:
~Psychisch krank“. Uberreichen eines Keramikstiicks mit der Aufschrift ,Na und ...?“ an interes-
sierte Personen.

Bedruckte Postkarten: ,Erste Hilfe fiir die Seele, 10 Schritte zur psychischen Gesundheit®. Bei Nach-
fragen umdrehen und sich als Mensch mit psychischer Gesundheit zu erkennen geben und in
verbalen Austausch treten

Beschreibung der Ziele

Diskussion mit anderen Menschen, Darstellung, dass man psychische Erkrankung nicht sehen
muss. Dadurch Vorurteilen bzgl. Nichterwerbsfihigkeit, eingeschrankter Denkfahigkeit durch Me-
dikation entgegenwirken, Momentaufnahme des Gesundheitszustandes

Zielgruppe: Gesellschaft

Reichweite: ca. 10.000 (geschatzt)

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Oberdsterreich

Setting/Bereich: Gesellschaft

Laufzeit: 6. 9. 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: strada 00
Kooperationspartnerin: pro mente 00

Evaluation: nein

weiterfiihrende Informationen: Ausschreibung vom EMC Linz
Kontaktperson: Gertrud Niedl, niedlg@promenteooe.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 34: Tag der Psychischen Gesundheit (vormals: Tag der Seelischen Gesundheit)

Projektbeschreibung

Den Tag der Psychischen Gesundheit gibt es bereits seit einigen Jahren. Sie wird im Auftrag der
Stadt Wien durch den Wiener Krankenanstaltenverbund in Kooperation mit dem Wiener Gesund-
heitsfonds und den Psychosozialen Diensten Wien organisiert. Die Veranstaltung halt ihre Inhalte
parallel zu jenen vom ,Welttag der psychischen Gesundheit”, das ein Tag fiir weltweite Aufklarung,
Sensibilisierung und Anwaltschaft fiir soziale Stigmatisierung ist. So fand der letzte Tag der Psy-
chischen Gesundheit zum Thema ,Digitalisierung und Jugend*” statt. Heuer wird die Veranstaltung
zum Thema ,Entstigmatisierung” mit dem Motto: Blick hinter die Kulissen der psychischen Ge-
sundheitsversorgung tagen. Vortrage und Podiumsdiskussionen mit Expertinnen/Experten, Be-
troffenen, und Angehorigen werden zu verschiedenen Themen psychischer Erkrankungen bei Kin-
dern & Jugendlichen und lber Erfahrungen mit psychischen Erkrankungen in Bildung, Arbeitswelt
und offentlicher Wahrnehmung abgehandelt.

Der Tag der Psychischen Gesundheit bietet auRerdem Informationsaustauschmoglichkeiten mit
Expert innen/Experten und Vertreterinnen/Vertretern der psychischen Gesundheitsversorgung in
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Wien an Ausstellungsstanden. Hier wird der Rahmen zum persoénlichen Austausch angeboten. Die
Besucher/-innen haben auRerdem die Mdglichkeit sich in Aktivititszonen (Ergotherapie und
Kunsttherapie) praktische Ubungen zu machen.

Dr. Stephan Rudas (1944-2010), auch als ,Vater der Psychiatrie“ bekannt, war ein dsterreichischer
Facharzt fir Psychiatrie und Neurologie und langjahriger Leiter der PSD und ist der Initiator der
Etablierung der ,ambulanten Psychiatrieversorgung” und er hat sich Zeit seines Lebens gegen die
Stigmatisierung von psychischen Erkrankungen und Erkrankten eingesetzt. 2017 wurde der Ste-
phan-Rudas-Preis fiir fundierte Medienberichterstattung tiber psychische Erkrankungen zum ers-
ten Mal verliehen (Erster Preistrager: Wolfgang Wagner; zweite Preistragerin: Ursula Theiretzba-
cher; und der/die dritte Preistrager/-in wird am 8. 10. 2019 im Rahmen der 40-Jahre-PSD-Feier-
lichkeiten verliehen werden)

Beschreibung der Ziele

Sensibilisierung gegeniiber psychischen Erkrankungen in der Gesellschaft. Anregung zum diffe-
renzierten und reflektierten Denken.

Interesse fur psychische Gesundheitsberufe bei Maturantinnen/Maturanten bzw. (Medizin-)Stu-
dentinnen/Studenten wecken (Werbung fiir Tag der Psychischen Gesundheit bei OH Meduni, Stu-
dienrichtungsvertretung Psychologie und via Stadtschulrat)

Infos Uber die Arbeitsweisen von Psychiatrie und anderen Berufen im Bereich psychische Gesund-
heit

Entkrdften von Mythen und Falschinformationen

Zielgruppen: Die Veranstaltung richtet sich an die breite Bevolkerung Wiens, Medien, Politik, Ju-
gendeinrichtungen (Jugendzentren, Lehrstellenanbieter/-innen), Schulen (AHS; BHS; BS, MS), El-
tern, Paddagoginnen/Pdadagogen, Menschen, die beruflich mit Jugendlichen zu tun haben

Reichweite: Wien weite Bewerbung der Veranstaltung
Am Tag der Veranstaltung durchschnittlich 1.000 Besucher/-innen

Verschiedene Einrichtungen (z. B. einige Magitratsabteilungen der Stadt Wien, das Stadtschulrat,
die Med Uni, Studienrichtungsvertretung der Psychologie und andere Psychiatrische Einrichtungen
bewerben die Veranstaltung mit.

Zielregion, Ort der Aktivitat: Zielregion = Wien, Ort der Aktivitat: Wiener Rathaus
Setting(s)/Bereich(e): —
Laufzeit: Projekt eintdgig, heuer: 4. 11. 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Wiener Krankenanstaltenverbund, Ge-
neraldirektion - Vorstandsbereich Kommunikation im Auftrag der Stadt Wien

Kooperationspartner/-in: Wiener Gesundheitsférderung (WIG), Psychosoziale Dienste Wien (PSD)
Evaluation: interne Evaluation

weiterfiihrende Informationen: http://www.wienkav.at/kav/veranst.asp?Monat=11,
http://www.wienkav.at/kav/gd/ZeigeAktuell.asp?ID=26687

Kontaktperson: Wiener Krankenanstaltenverbund Generaldirektion, Vorstandsbereich Kommuni-
kation - Marketing und Veranstaltungsmanagement, Sonja Kessler, sonja.kessler@wienkav.at

Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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A 35: pro mente OO - Tag der psychischen Gesundheit (World Mental Health-Day am 10. Okto-
ber)

Projektbeschreibung

Anlésslich des Welttages fiir psychische Gesundheit am 10. Oktober veranstaltet pro mente 00
seit 2008 jahrlich - mit umfassender medialer Begleitung - eine Publikums-/Informationsveran-
staltung zu psychosozialen Themen und Fragestellungen fiir unterschiedliche Zielgruppen.

Beschreibung der Ziele

Leicht verstandliche und niederschwellige Informationen (Fachvortrdage) zur Pravention und/oder
zum Umgang mit psychischen Erkrankungen sollen Interessierten geboten werden, wobei auch ein
Uberblick tiber mégliche Hilfsangebote in OO fiir Betroffene und deren Angehorige vermittelt wer-
den soll. Hauptziel dieser Veranstaltungsreihe ist die Verbesserung des Wissenstandes lber psy-
chische Erkrankungen in der Allgemeinbevoélkerung und dadurch auch eine Entstigmatisierung der
betroffenen Menschen. Botschaft: Es gibt keine Gesundheit ohne psychische Gesundheit.

Zielgruppen: Allgemeinbevélkerung in 00, Netzwerk- und Kooperationspartner/-innen, Entschei-
dungstrdger/-innen aus Politik, Wirtschaft und Gesundheitswesen, Meinungsbildner/-innen, be-
troffene Menschen und deren Angehorige

Reichweite: Zeitungsbeilage (Tagesreichweite OO Nachrichten: 367.000 Leser/-innen/Ausgabe)
Ca. 400-800 Besucher/-innen vor Ort pro Veranstaltung

Zielregion, Ort der Aktivitdt: oberésterreichweit (Kommunikation/Bewerbung),
Linz, Ursulinenhof (Veranstaltung)

Settings/Bereiche: 4-seitige Beilage, Inserate und Artikel in den OO Nachrichten, PR, soziale Me-
dien, interne Ankiindigung und Berichterstattung

Publikumsveranstaltung im Ursulinenhof Linz
Laufzeit: jeweils rund um den 10. Oktober, mittlerweile seit 9 Jahren
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente 00

Kooperationspartner/-innen: OO Nachrichten (Medienpartner, Co-Veranstalter),
Sponsorpartner/-innen aus der Wirtschaft

Evaluation: nein
weiterfithrende Informationen: —

Kontaktperson: Fritz Schleicher, schleicherf@promenteooe.at, Abteilungsleiter Kommunikation &
Marketing pro mente OO

Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 36: AQUA Forum ,Was nicht passend ist, wird passend gemacht”

Projektbeschreibung

Jahrlich diskutiert AQUA Mihle sozialpolitische und arbeitsmarktrelevante Themen. 2019 stand
die Vollbeschaftigung im Zentrum. 201 8 veroffentlichte die Bundesregierung den 7-Punkte-Aktions-
plan zur Vollbeschiftigung. Der politische, moralische und monetare Druck auf Beschaftigungs-
lose wurde erhéht und sollte weiter verscharft werden.

Judith Plhringer, Expertin fur Arbeitsmarkt- und Sozialpolitik und Referentin des Forums, hat die
Erfahrung, dass Menschen arbeiten, tdtig sein und sich einbringen wollen: ,Nicht alle kénnen das
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zu den Bedingungen, die der Arbeitsmarkt verlangt. Die Bedingungen werden sich durch demo-
grafischen Wandel und Digitalisierung noch mehr zuspitzen.”

Hochkaratige Expertinnen/Experten aus Politik, Wirtschaft, Sozialarbeit und AMS priften die Per-
spektiven und das, was passend gemacht werden kann. Was kommt nach dem Druck? Wer hat die
Verantwortung? Welche Rahmenbedingungen brauchen wir?

LWir wollen realistische Bilder schaffen und realistische Ziele definieren. Nur so konnen wir Men-
schen am Rande der Gesellschaft ehrliche und erreichbare Chancen und Perspektiven bieten und
Motivation schaffen, einen gesellschaftlichen Beitrag zu leisten”, erklarten Florian Kresser und
Kerstin Miindle, Geschéftsleitung von AQUA Miihle, das Ziel des Forums.

Betroffene mit psychischen, physischen und/oder sozialen Problemstellungen erarbeiteten im
Vorfeld mit Studierenden der Sozialen Arbeit an der FH Vorarlberg das Thema und prasentierten
ihre Geschichten, Erfahrungen, Ideen und Angste beim AQUA Forum.

Beschreibung der Ziele

»  Thematisieren aktueller sozialer Probleme

»  Suche nach innovativen Antworten mit Expertinnen/Experten aus Wirtschaft, Industrie und
Politik

»  Bedeutung von Arbeit und Bekdmpfung von Langzeitarbeitslosigkeit als unverzichtbare ge-
samtgesellschaftliche Aufgabe in den Fokus stellen

»  Prdasentation der Ergebnisse der Projektwoche

»  Menschen aus sehr unterschiedlichen Bildungsschichten ins Gesprach bringen und einander
ndherbringen

»  Hemmschwellen abbauen

»  Grundlage fur mogliche Antworten auf soziale Problematik erweitern

Zielgruppen:

» interessierte Personen aus der Bevolkerung
»  Vertreter/-innen aus der Politik

»  Vertreter/-innen aus der Wirtschaft

»  selbst betroffene Personen

»  Netzwerkpartner/-innen

Reichweite:

» ca. 200 Besucher/-innen der Veranstaltung
»  Medienberichte in Vorarlberger Nachrichten, Neue, Walgaublatt, Feldkircher Anzeiger und
ORF / Vorarlberg heute

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Vorarlberg

Setting/Bereich: 6ffentliche Veranstaltung in Gemeinde

Laufzeit: seit 14 Jahren

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: AQUA Miihle Vorarlberg

Kooperationspartnerinnen:

»  Sparkasse Feldkirch
»  Fachhochschule Vorarlberg

Evaluation: nein

weiterfiihrende Informationen: www.aqua-soziales.com/Riickblicke

Kontaktperson: Ulrike Schmid-Santer, ulrike.schmid-santer@aqua-soziales.com, Leitung Offent-
lichkeitsarbeit

Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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A 37: Vortrage und Filme im Rahmen der Gesunden Gemeinde

Projektbeschreibung

Styria vitalis tragt das steirische Netzwerk der Gesunden Gemeinden seit 1987. Gesunde Gemeinde
machen Gesundheit und Lebensqualitdt in der Gemeinde zum Thema.

Gesunde Gemeinden informieren ihre Blurger/-innen Gber Gesundheitsthemen, gestalten gesunde
Lebensbedingungen, vernetzen lokale Strukturen, stirken Nachbarschaften und soziale Beziehun-
gen, beteiligen ihre Biirger/-innen, bericksichtigen Auswirkungen neuer Vorhaben auf die Le-
bensqualitat.

Die Mitgliedschaft im Netzwerk ermoglicht den Gemeinden eine flexible Gestaltung. Styria vitalis
unterstitzt mittels Prozessbegleitung die Gemeindeentwicklung Richtung mehr Lebensqualitat.

U. a. unterstitzt Styria vitalis Gesunde Gemeinden auch mittels konzipierter Vortrage, Workshops
und Filmvorfiihrungen, die den Fokus auf psychische Gesundheit/Erkrankung richten. Folgendes
wird bei den Filmabenden und Vortragen thematisiert:

Depression, Demenz, Suizid, Burnout, Vorurteile und Barrieren gegeniiber Menschen mit psychi-
schen Erkrankungen

Beschreibung der Ziele

Uber die von Styria vitalis konzipierten Angebote sollen Gemeinden angeregt werden, das Thema
psychische Gesundheit / psychische Erkrankungen aufzugreifen. Mit Vortragen und Filmvorfiih—-
rungen soll moglichst niederschwellig Information vermittelt, Verstandnis geférdert und ein Bei-
trag zur Enttabuisierung in der Gemeinde geleistet werden.

Zielgruppe: Gemeindebiirger/-innen

Reichweite: ca. 100/Jahr

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: die Gesunden Gemeinden in der Steiermark, derzeit 83
Setting/Bereich: Gemeinde

Laufzeit: Vortrage seit 2012; Filmabende vorerst 2020/2021

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Styria vitalis

Kooperationspartnerin: Styria vitalis organisiert die Veranstaltungen in Kooperation mit den Ge-
sunden Gemeinden.

Die Filmvorfiihrungen werden gemeinsam mit dem Dachverband der Sozialpsychiatrischen Vereine
Steiermark durchgefiihrt.

Land Steiermark: Finanzierung

Evaluation:

weiterfithrende Informationen:

Kontaktperson: Mag.2 Dr."" Gerlinde Malli, gerlinde.malli@styriavitalis.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

3 6 © GOG 2020, Bestandserhebung Anti-Stigma-Aktivititen in Osterreich 2019 - Teil 2



A 38: Vortragsreihe

Projektbeschreibung

Die Vortragsreihe der pro mente Vorarlberg findet jahrlich im Herbst statt und besteht aus drei
Vortragen, die sich jeweils nach einem libergeordneten Thema richten. Beispiele fir Themen waren
,Was verletzt meine Seele?” oder ,Zeit flir Entschleunigung®.

Beschreibung der Ziele

Ziel ist es, die Vorarlberger Bevolkerung zu verschiedensten Themen rund um die Psyche aufzu-
klaren und zu informieren.

Zielgruppen: allgemein interessierte Personen (sowohl Laiinnen/Laien als auch Fachpersonen), Be-
troffene und Angehorige

Reichweite: Flyer an ca. 850 Personen

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Vorarlberg; Bildungshaus St. Arbogast (6840 Goétzis)
Setting/Bereich: Kunst und Kultur

Laufzeit: jahrlich im Herbst

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente Vorarlberg
Kooperationspartner/-innen; —

Evaluation: —

weiterfihrende Informationen: www.promente-v.at/aktuell

Kontaktperson: Maria Klien, maria.klien@promente-v.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffenen und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 39: Vortrdge lber psychische Erkrankungen und psychische Gesundheit

Projektbeschreibung

PSP - Bildung veranstaltet seit 2019 regelmaRig ca. ein- bis zweimal pro Jahr 6ffentliche Vortrdage
im Themenkreis psychische Erkrankungen. Die Vortrage sind kostenlos, fiur alle barrierefrei zu-
ganglich und sollen eine breite Zielgruppe von Betroffenen und deren Angehérigen bis zu Fach-
personen ansprechen.

Erste Veranstaltung war der Vortrag ,Die zwei Gesichter des Alkohols” im Mai 2019 im Rahmen
der Dialogwoche Alkohol im Stadtteilzentrum Wilten in Innsbruck.

2020 werden weitere Veranstaltungen folgen. Es gibt zu den Veranstaltungen auch Presseaussen-
dungen.

Beschreibung der Ziele

»  Steigerung des Bewusstseins fir psychische Erkrankungen in der Bevdlkerung
»  Aufklarungsarbeit zu psychosozialen Themen und psychischen Erkrankungen
»  Schaffung eines offenen Austauschraumes und Diskussionen zu den Themen
» Inklusionsférderung und Gesundheitspravention

Zielgruppen:

»  Angehdrige
»  Betroffene
» Fachpersonen

Beschreibungen der Aktivitdten 3 7



» alle, die am Thema Interesse haben (Allgemeinbevélkerung)

Reichweite: ca. 100 Personen pro Jahr (Teilnehmer/-innen an den Vortragen)
Zielregion, Orte der Aktivitdt: Bundesland Tirol, Veranstaltungen in Innsbruck
Setting/Bereich; Vortrage in Bildungseinrichtungen oder Stadtteilzentren
Sozial- und Bildungswesen

Laufzeit: Beginn 2019 - laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Psychosozialer Pflegedienst Tirol - PSP
Bildung

Kooperationspartner: ISD - Stadtteilzentrum
Evaluation: bislang nicht

weiterfihrende Informationen: https://psp-bildung.org/wp-content/uploads/2019/08/Presse-
aussendung-PSP-Bildung-Zwei-Gesichter-des-Alkohols-22-05-2019.pdf

https://psp-bildung.org

Kontaktperson: Mag. (FH) Fabian Benkovic, fabian.benkovic@psp-bildung.org
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 40: Vortragstatigkeit ,Mental Health Awareness Week*

Projektbeschreibung

Unter dem Motto ,Eine Woche fiir die Seele” hat es sich ein Zusammenschluss von Psychologie-
studierenden in Zusammenarbeit mit der Fakultat fir Psychologie sowie externen Beitragenden
einmal jahrlich zur Aufgabe gemacht, durch Workshops, Vortrdge, Filmabende und Diskussionen
Studierenden aller Studienrichtungen das Thema seelische Gesundheit im Rahmen einer Schwer-
punktwoche naherzubringen.

Auf Anfrage seitens der Studierenden stellte sich pro mente Wien 2018 und 2019 als Kooperations-
partner zur Verfiugung und lieferte Expertenwissen rund um das Thema psychische Erkrankung.

Mag.? Alexandra Stockinger, pro-mente-Wien-Fachbereichsleiterin Betreutes Wohnen, ist in ihrem
beruflichen Setting mit unterschiedlichen psychischen Erkrankungen konfrontiert und richtete in
ihren Vortragen einen psychologischen, sozialen und individuellen Fokus auf die Thematik psy-
chische Erkrankung. Eine Diskussion rundete die Vortrdage ab.

Beschreibung der Ziele

»  Uberblick tiber verschiedene psychische Erkrankungen (Diagnosen) und deren Auswirkungen
geben
»  Diskussion und Austausch schaffen

Zielgruppe: Studierende aller Studienrichtungen

Reichweite: ca. 150 Personen als Zuhorer/-innen

Zielregion, Ort der Aktivitat: Wien

Setting/Bereich: Universitat

Laufzeit: 14.-20. 5. 2018 (Vortrag 15. Mai), 3.-17. 5. 2019 (Vortrag 17. Mai)

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Zusammenschluss von Psychologie-
studierenden der Universitat Wien in Zusammenarbeit mit der Fakultat fiir Psychologie

Kooperationspartner/-innen: —
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Evaluation: —

weiterfithrende Informationen: https://www.mhawien.at

Kontaktperson: Alexandra Stockinger, alexandra.stockinger@promente-wien.at, Fachbereichslei-
terin Betreutes Wohnen

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffenen und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 41: Information zum Thema Demenz im Rahmen der betrieblichen Gesundheitsférderung im
Bundesministerium fiir Soziales Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz (BMSGPK)

Projektbeschreibung

Beratungen fiir Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter als pflegende Angehérige zum Thema Demenz
durch den Betriebsarzt (arztliche Beratung fiir Bedienstete, die durch die Betreuung demenziell
erkrankter Angehoriger belastet sind) und durch den Arbeitspsychologen (Umgang mit demenziell
erkrankten Angehorigen; Umgang mit den daraus entstandenen Belastungen). Die Einzelberatun-
gen konnen in der Dienstzeit in Anspruch genommen werden. Zu Beginn des Projekts (2016) fand
eine Informationsveranstaltung zu diesem Thema statt, und es wurde eine Broschiire mit Links
zum Thema Demenz erstellt.

Beschreibung der Ziele

psychischen Belastungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter vorbeugen bzw. sie reduzieren und
Bewusstseinsbildung zum Thema Demenz

Zielgruppe: Einzelberatungen: Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des BMSGPK, die zu Hause Ange-
horige mit demenziellen Erkrankungen betreuen

Vortrag und Broschire: alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
Reichweite: Beratungen: 5 bis 10 pro Jahr, Vortrag: ca. 50 Bedienstete

Bewusstseinsbildung weitaus mehr (Aussendung des jahrlichen Gesundheitsforderungsprogrammes;
Broschiire im Intranet bzw. beim betriebsarztlichen Dienst aufliegend)

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Wien
Setting/Bereich; Biro BMSGPK
Laufzeit; seit 2016 laufend

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Kompetenzstelle fur Gesund-
heitsforderung und spezielle Personalangelegenheiten, BMSGPK

Kooperationspartner: Finanzierung: BMSGPK

Evaluation: 2017: Meldung der Anzahl der Teilnehmenden durch den Betriebsarzt und den Ar-
beitspsychologen

weiterfiihrende Informationen: —
Kontaktperson: Mag.? Monika Kremser, Monika.kremser@sozialministerium.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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A 42: Offentlichkeitsarbeit der Sopha-Teams (Sozialpsychiatrische Hilfe im Alter) - Steiermark

Projektbeschreibung

Altere Menschen mit psychischen Erkrankungen sind oft ausgegrenzt. Es kommt rasch zu Abwer-
tung, Einsamkeit und Abschiebung. Rechtzeitige und gute Unterstiitzung der Angehdrigen kann
das Leben zu Hause bei guter Qualitat fiir alle lange erhalten.

Dafiir wurde das Projekt SOPHA entwickelt. Es hilft gleichzeitig gegen die Stigmata Alter und psy-
chische Erkrankung.

Nach dem SOPHA-Konzept werden alterspsychiatrisch erkrankte Menschen (z. B. Depression, De-
menz, Wahn) in ihrem Lebensumfeld versorgt.

Um die Moglichkeiten in diesem Bereich bekanntzumachen, sind die SOPHA-Teams in der Offent-
lichkeit sehr aktiv.

Das erfolgt uber 6ffentliche Vortrage, Veroffentlichungen von Berichten in allgemeinen Medien,
Beitrage in Fachzeitschriften und die Abhaltung von Fortbildungen zum Thema gerontopsychiatri-
sche Erkrankungen / Begleitung gerontopsychiatrisch Erkrankter.

Ziel dieser Aktivitdten ist, iber die Vermittlung von Inhalten und die Art der Betreuung Verstandnis
fiir die Moglichkeit des Lebens zu Hause in hoherem Alter zu schaffen. Die Nachteile der ,Ab-
schiebung® ins Heim werden aufgezeigt und eine Sensibilisierung beziiglich des stigmatisierenden
Effekts dieses Ausschlusses aus dem bisherigen Leben sowie andere Losungswege vermittelt.

Zusatzlich werden bei diversen Veranstaltungen Infotische aufbereitet, welche mit Vereinsfoldern,
entsprechender Literatur, anonymisierten Fallgeschichten etc. ausgestattet werden. Diese werden
von Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern personlich betreut, um in den Austausch zu kommen, fundier-
tes Wissen zu vermitteln und aus eigenen Erfahrungen aus der Praxis zu berichten.

Beschreibung der Ziele

1. Erhalt des hauslichen Lebensumfelds, so lange gewiinscht und moglich, bei héchstmaoglicher
Qualitat

Beratung und Entlastung von Angehdrigen

Wissensaufbau im Bereich der Versorgung der Zielgruppe zu Hause und Weitergabe des Wissens

Ziel der Offentlichkeitsarbeit ist es, durch die umfangreiche Information das Wissen der Bevolke-

rung in diesem Bereich zu erh6éhen. Durch die teils direkte, teils indirekte Einbindung der be-

troffenen Personen wird auch die Einstellung gegeniber dlteren psychisch erkrankten Menschen

und gegeniiber dem Alter generell verbessert.

Zielgruppe: dltere Menschen, deren Weiterverbleib zu Hause durch psychische Problemstellungen
bedroht ist

Angehorige, die durch die psychischen Probleme der von ihnen zu betreuenden dlteren Menschen
Uberlastet sind

Professionistinnen/Professionisten durch spezielle Schulungen
Allgemeinbevolkerung durch Aufklarung und Vortrage

Reichweite: direkt derzeit ca. 500 dltere Menschen in Abklarung, Behandlung und Betreuung, min-
destens die gleiche Zahl an Angehdrigen

ca. jahrlich mindestens 20 Professionistinnen/Professionisten in Schulungen

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: derzeit die Bezirke Graz, Graz-Umgebung, Leibnitz, Deutsch-
landsberg und Stidoststeiermark; bis 2021 die gesamte Steiermark

Settings/Bereiche: gerontopsychiatrische Zentren und mobile alterspsychiatrische Dienste, ange-
lehnt an die Einrichtungen der regionalen psychosozialen Dienste

die hausliche Umgebung der Klientinnen/Klienten
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Fortbildungskurse
offentliche Veranstaltungen
Laufzeit: seit 2001 - als sich entwickelndes Dauerprojekt angelegt

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Gesellschaft zur Férderung seelischer
Gesundheit

Psychosoziale Dienste Steiermark - Dachverband der sozialpsychiatrischen Vereine und Gesell-
schaften und dessen Mitgliedsvereine

Kooperationspartner/-in: Finanzier: Gesundheitsfonds Steiermark, fiir den Grazer Bereich noch
Sozialressort des Landes Steiermark und Stadt Graz

Evaluation: Es gibt eine wissenschaftliche Begleitforschung, zusatzlich eine externe Evaluation
durch die EPIG GmbH.

Ergebnisse der Studie: bessere Lebensqualitdt, weniger Symptome, bessere psychosoziale Funk-
tionsfahigkeit, weniger Pflegeheim und psychiatrische Krankenhaustage bei geringeren Kosten.

externe Evaluation: Bestdtigung der Studie und Beleg, dass sich die Intervention auch auf die all-
gemeinmedizinischen Parameter auswirkt

weiterfiihrende Informationen: Klug, G. et al. Geriatric psychiatry home treatment (GHT): a pilot
study on outcomes following hospital discharge for depressive and delusional patients. Arch Ger-
ontol Geriatr. 2007; 47(1): 109-120.

Klug, G. et al. Effectiveness of home treatment for elderly people with depression: randomised
controlled trial. Br J Psychiatry. 2010; 197(6): 463-467.

Was braucht eine moderne Gerontopsychiatrie? Hrsg.: Klug, G.; Hermann, G.; Fuchs-Nieder, B.
Frankfurt am Main: Mabuse-Verlag GmbH; 2013. (ISBN: 978-3-86321-019-9)

Kontaktperson: Dr. Glinter Klug, guenter.klug@gfsg.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 43: Demenz-Service Niederdsterreich

Projektbeschreibung

Im Projekt ,Demenz-Service NO“ werden fiir Demenzbetroffene und deren An- und Zugehérige
umfangreiche Beratungen von Demenzexpertinnen/-experten der mobilen Dienste und PBZ (Sene-
Cura, PBZ St. Pélten) angeboten. Die kostenlosen Beratungen kénnen sowohl im hduslichen Umfeld
wie auch an den Demenz-Infopoints in den SCs der OGK Niederdsterreich erfolgen. Der Erstkontakt
erfolgt haufig Uber die Demenz-Hotline NO, die rasch im System weiterleitet. Im Projekt werden
auch Informationsveranstaltungen zur Demenz-Erkrankung durchgefiihrt. Die Organisation und
der Ablauf werden durch die Demenz-Koordinatorin gesteuert. Der Zugang zum gesamten Ange-
bot ist niederschwellig.

Parallel dazu veranstaltet der NOGUS die Veranstaltungsreihe ,Miteinander ins Durcheinander des
Alters” (September-Dezember 2019, 10 Termine).

Beschreibung der Ziele

Gem. Osterreichischer Demenzstrategie: Wirkungsziel (WZ) 2, Handlungsempfehlung (HE) 2c:
JZielgruppenspezifische Information“, HE 2d: ,Niederschwellige Informationsangebote*

Zielgruppen:

Beratung: Demenzbetroffene und deren An- und Zugehorige

Beschreibungen der Aktivitaten 4 ]



Informationsveranstaltungen: Bevolkerung

Reichweite: 2018: rd. 1000 Personen bei Infoveranstaltungen, rd. 270 Personen bei der Demenz-
Hotline, rd. 140 Beratungen (davon rd. 50 an Infopoints) - Mehrfachnennungen méglich

Zielregionen, Orte der Aktivitit: Pilotregion NO Mitte (2018 und 2019), flichendeckend in Ge-
meinden, ab der Expansion ab 2020 steht das Angebot in ganz NO zur Verfligung.

Settings/Bereiche: Gemeinden, PVEs, Vortragsreihen und Veranstaltungen der OGK Niederéster-
reich

Laufzeit: Pilotprojekt in der Region NO Mitte 2018 und 2019
ab 2020 Etablierung in ganz NO

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: NOGUS - Projektleitung, Mitwirkung
und Mitfinanzierung SV

Kooperationspartner/-innen: NOGUS, SV - gemeinsame Finanzierung gem. Beschluss der L-ZK;
Kooperationspartnerinnen: mobile Dienste und Pflege- und Betreuungszentren in NO

Evaluation: Eine Evaluation des Projekts erfolgte 2018 im Auftrag des NOGUS durch das Institut
fir Pflegewissenschaft der Universitat Wien.

Hohe Zufriedenheit mit den Angeboten des Demenz-Service. Die Infoveranstaltungen tragen zum
besseren Verstandnis der Erkrankung bei. Weitergehende Informationen bitte beim NOGUS anfragen.

weiterfihrende Informationen: www.demenzservicenoe.at

Kontaktpersonen: Dr. Andreas Schneider, andreas.schneider@noegus.at, NOGUS;
Bernadette Hohrhan, BA bernadette.hoehrhan@oegk.at

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 44: Mannergesundheit: ,Helden lassen leben®, Psychotherapie unter mannerspezifischen Ge-
sichtspunkten

Projektbeschreibung

Der Tiroler Landesverband fiir Psychotherapie (TLP) organisierte in Kooperation mit der Tiroler
Gebietskrankenkasse (TGKK) am 18. 1. 2019 eine Auftaktveranstaltung zum TGKK-Jahresthema
,Mdnnergesundheit”, speziell mit dem Schwerpunkt ,Psychische Gesundheit bei Mdannern®.

Mag. Romeo Bissuti (Leiter des Wiener Mdnnergesundheitszentrums MEN) referierte Giber Mann-
lichkeitskonzepte und deren Auswirkungen auf den Umgang von Mannern mit ihrer korperlichen
und seelischen Gesundheit sowie lber Erfahrungen in der Arbeit mit schwer erreichbaren mann-
lichen Zielgruppen. Die im Vortrag aufgegriffenen Aspekte wurden in der anschlieRenden Podi-
umsdiskussion interdisziplindar und gemeinsam mit dem Publikum besprochen.

Die Veranstaltung war der Startschuss fiir zahlreiche weitere mediale Aktivitaten tibers ganze Jahr.
Mit Schauspieler Gregor Bloéb, FuBballer Alessandro Schopf und Kabarettist Franz Eberharter un-
terstlitzen drei prominente Kopfe die Initiative.

Ein Weiterbildungsseminar fiir Psychotherapeutinnen/-therapeuten setzte sich mit mannerspezi-
fischen Ansdtzen in der Psychotherapie auseinander.

Beschreibung der Ziele

1. bei Mannern bzw. deren Angehdrigen Bewusstseinsbildung bewirken sowie Vorurteile und
Hirden auf dem Weg in eine Psychotherapie abbauen

bei Psychotherapeutinnen/-therapeuten ein Bewusstsein fiir spezielle Aspekte der Psychothera-

pie mit Mannern schaffen
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Zielgruppen: ad 1) Manner (bzw. deren Partner/-innen und Angehoérige), ad 2) Psychotherapeutin-
nen/-therapeuten

Reichweite: ad 1) direkt bei der Auftaktveranstaltung ca. 80 Personen, ad 2) beim Seminar zwolf
Psychotherapeutinnen/-therapeuten

indirekt Gber zahlreiche Beitrdge zum Thema psychische Mdnnergesundheit in verschiedenen Ti-
roler Medien: 100.000-200.000 Horer/-innen und Leser/-innen (Radio Tirol, Zeitschrift ,G’sund*
der TGKK, Tiroler Tageszeitung, Bezirkszeitungen ...)

Zielregion, Orte der Aktivitdt: Tirol, Innsbruck, Medien im Land Tirol

Settings/Bereiche: Vortrag, Podiumsdiskussion, Radiosendungen, Zeitungsartikel, Weiterbildungs-
seminar

Laufzeit: Janner 2019 - Ende 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Tiroler Landesverband fiir Psychothe-
rapie (in Kooperation mit der TGKK)

Kooperationspartner/-innen: TGKK
Evaluation: keine

weiterfiihrende Informationen:
https://www.psychotherapie-tirol.at/sites/default/files/2019_1_tlp_newsletter.pdf,
https://www.tgkk.at/cdscontent/?contentid=10007.793625&viewmode=content,
https://www.meinbezirk.at/tirol/c-lokales/veranstaltungsreihe-maennergesundheit-ist-gestar—
tet_a3163587#gallery=null

Kontaktperson: Mag. Bernhard Hungsberger, b.hungsberger@tirol.comz, Vorstandsmitglied im
TLP

Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 45: Psyche kompakt

Projektbeschreibung
Vortragsreihe zu den Themen der psychischen Gesundheit
Beschreibung der Ziele

Namhafte Expertinnen/Experten aus dem deutschsprachigen In- und Ausland referieren zu aus-
gewahlten Themen aus dem Bereich Psychotherapie und Gesundheit und informieren die Offent-
lichkeit iber psychotherapeutische Erkenntnisse und wissenschaftliche Fortschritte.

Zielgruppe: alle Interessierten
Reichweite: ca. 3.300 Personen

Zielregionen, Orte der Aktivitat: Innsbruck und Umgebung, tirolweite Information tiber die Medien
Tiroler Tageszeitung, Radio freirad, Kronen Zeitung

Universitat Innsbruck, HS 4 Geiwi Turm
Settings/Bereiche: Universitat; Soziales, Gesundheit
Laufzeit: Projektbeginn: 13. 2. 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: TLP - Tiroler Landesverband fiir Psy-
chotherapie
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Kooperationspartner/-innen: Land Tirol, Stadt Innsbruck, OGK Tirol
Evaluation: nein

weiterfithrende Informationen: https://www.psychotherapie-tirol.at/content/psyche-kompakt-
programm

Kontaktperson: Mag.? Barbara Haid, MSc, Vorsitzende TLP, office@tlp.tirol

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 46: Netzwerk ,Gesundheit im Betrieb“ und Schwerpunkt psychische Gesundheit

Projektbeschreibung

Die Plattform GfB - ,Gesundheit fordert Beschaftigung“ - informiert tiber Grundlagen, Angebote,
Fordermdglichkeiten rund um das Thema Gesundheit im Betrieb.

Urspriinglich wurde das Netzwerk ,Gesundheit fordert Beschaftigung (GfB)* 2013 gegriindet und
diente der bundesweiten Vernetzung zu den Themen ,Wiedereingliederung gesundheitlich Beein-
trachtigter in den Arbeitsprozess” sowie ,Invaliditdtspension neu®.

Das Netzwerk geht seit August 2017 einen Schritt weiter. Nun werden mit GfB unter dem Motto
,Gesundheit im Betrieb“ alle drei Sdulen des betrieblichen Gesundheitsmanagements vernetzt, um
optimalen Mehrwert durch Zusammenarbeit zu schaffen.

Mit dem neuen Fokus finden nun auch Betriebe ihren Platz im bestehenden Netzwerk.

Unser Netzwerk wird zur Informationsdrehscheibe in Sachen betriebliches Gesundheitsmanage-
ment fiir Betriebe, Institutionen, Betroffenenorganisationen und Vereine.

Betriebliches Gesundheitsmanagement kann erst durch das Zusammenwirken von Arbeitnehmer-
schutz, betrieblicher Gesundheitsforderung und betrieblicher Wiedereingliederung sein ganzes
Potenzial entfalten.

Das gemeinsame und geteilte Wissen auf Institutions-, Betroffenen- und Betriebsebene bringt
Mehrwert aus der Praxis fir die Praxis.

Aufgrund von Riickmeldungen aus den Arbeitskreisen wurde der Bedarf an Sensibilisierung fiir
das Thema psychische Erkrankungen und Umgang mit Menschen mit psychischen Erkrankungen
in Betrieben festgestellt und mit einer Schwerpunktsetzung 2019 beantwortet.

Beschreibung der Ziele

»  Vernetzungsplattform: Information und Austausch von Expertinnen/Experten
»  Aufbau einer Informationsdrehscheibe zum Thema ,Gesundheit im Betrieb”
»  regionale Arbeitskreise und Betriebsforen, Website, Newsletter, Interviews, zentrale Konferenz

Zielgruppen: Organisationen und Einrichtungen, Sozialversicherungstrager und Institutionen der
Sozialpartner nutzen die Angebote unseres Netzwerks.

Reichweite: mehr als 400 teilnehmende Organisationen

Zielregion, Ort der Aktivitdt: bundesweit

Setting/Bereich; Betriebe

Laufzeit: 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: BMAF]) (Férdergeber)
Kooperationspartnerin: Umsetzerin: OSB Consulting GmbH

Evaluation: ja, im jeweiligen Abschlussbericht liber das Projekt
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Insgesamt konnte die Anzahl der teilnehmenden Organisationen von 333 auf 542 gesteigert wer-
den. Die Anzahl der teilnehmenden Betriebe war 132. Durchfiihrung von 18 Expertenarbeitskrei-
sen, 9 Betriebsmeetings und 13 Betriebsforen. Information und Sensibilisierung von 1042 An-
sprechpartnerinnen/-partnern. Es wurden 117 Beitrage aus Newslettern, Gesprachsrunden und In-
terviews gemacht.

weiterfihrende Informationen: https://www.gfb.or.at/home

Kontaktperson: Mag.? Edith Werderits, edith.werderits@sozialministerium.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffenen und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 47: Psychiatrie im Gesprich - Offentlichkeitsveranstaltung

Projektbeschreibung

Zur Anregung und Impulssetzung fiir eine - Giber den ausschlieRlich fachlichen Diskurs hinausge-
hende - o6ffentliche Diskussionsveranstaltung liber aktuelle psychiatrische Versorgung und zu-
kunftsweisende Versorgungskonzepte, eintdgige Veranstaltung, alle zwei Jahre

Beschreibung der Ziele

Die Plattform diskutiert im Rahmen einer Offentlichkeitsveranstaltung (Vortrag, Diskussion) aktu-
elle Problemstellungen psychiatrischer Versorgung und soll sonst nicht am Diskurs Beteiligten
(Betroffenen, Angehorigen ...), die Méglichkeit zur Information und Diskussion er6ffnen.

Zielgruppen: mit dem Thema Befasste: Fachpersonen, Betroffene, Angehérige, Entscheider/-innen ...

Reichweite: Fachcommunity tirolweit, Selbsthilfe/Betroffenenbewegung/Genesungsbegleiter/-in-
nen, interessierte Burger/-innen

Zielregion, Ort der Aktivitat: Tirol

Settings/Bereiche: Gesundheits-/Sozialbereich

Laufzeit: alle 2 Jahre

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: start pro mente
Kooperationspartner/-innen; —

Evaluation: —

weiterfilhrende Informationen: Giber unsere Website

Kontaktperson: Robert Fiedler, robert.fiedler@startpromente.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 48: Tagungen, Fachveranstaltungen

Projektbeschreibung

pro mente OO richtet jahrliche Fachveranstaltungen/Tagungen/Symposien zu unterschiedlichen
Themen und Zielgruppen aus.

Beschreibung der Ziele
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Das lUbergeordnete Ziel aller Veranstaltungen ist es, den Wissenstand im Bereich psychische Er-
krankungen und deren medizinische und soziale Auswirkungen auf Betroffene zu verbessern und
fachlich zu vertiefen und die psychische Gesundheitsprdavention nachhaltig zu férdern.

Zielgruppen: Allgemeinbevoélkerung, Entscheidungstrager/-innen aus Politik, Gesundheitswesen,
Medien und Wirtschaft, Fachleute, Mitarbeiter/-innen, Betroffene und deren soziales Umfeld

Reichweite: Psychiatrischer Samstag: pro Veranstaltung 300-600 Besucher/-innen vor Ort
pro-mente-Jugendtagung: 150-200 Besucher/-innen vor Ort

Krisentalk: 50-100 Besucher/-innen vor Ort

Zielregionen, Orte der Aktivitit: Osterreich/Oberdsterreich/Linz

Setting/Bereich: Psychiatrischer Samstag, jahrlich seit 50 (!) Jahren, Johannes Kepler Universitit
Linz, mit nationalen und internationalen Expertinnen/Experten zu gesellschaftlich relevanten The-
men aus dem psychiatrischen Umfeld

pro-mente-O0-Jugendtagung, Ursulinenhof Linz, Vortrage und Austauschraume von Expertinnen/
Experten und Netzwerkpartnerinnen/-partnern betreffend jugendspezifische psychosoziale The-
men und Fragestellungen unter Einbeziehung von Jugendlichen, Eltern, Betroffenen und deren
sozialem Umfeld

Krisentalk der Krisenhilfe 00, unterschiedliche Veranstaltungsorte, Information/Austausch und
Diskurs zur Krisenintervention und Nachsorge fiir Menschen mit akuten psychischen Krisen

Laufzeit: jahrlich, fortlaufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Psychiatrischer Samstag und Jugend-
tagung: pro mente OO

Krisentalk: Krisenhilfe 00

Kooperationspartner/-in: Psychiatrischer Samstag: pro mente OO, Max Planck Institut fiir Psychi-
atrie Miinchen, div. Sponsoren

Jugendtagung: pro mente 00, Land 00

Krisentalk: pro mente OO, Rotes Kreuz 00, Telefonseelsorge OO0, Exit sozial, Notfallseelsorge 00,
Land 0O

Evaluation: —

weiterfiihrende Informationen: www.promentejugend.at, www.promenteooe.at, www.krisenhilfe.at

Kontaktpersonen: Psychiatrischer Samstag: Brigitte Mally, mallyb@promenteooe.at
Jugendtagung: Mag.? Manuela Nemesch, nemeschm@promenteooe.at
Krisentalk: Mag.? Sonja Hérmanseder, hoermanseders@promenteoeo.at

Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 49: Round Table / DraufRen und Drinnen

Projektbeschreibung
»  Round Table:

Vernetzungstreffen des Landesklinikums Mauer mit regionalen Partnerinstitutionen der psy-
chosozialen Versorgung sowie Selbsthilfe- und Angehérigengruppen des Einzugsbereichs

» DrauRen und Drinnen:

Jahrliche Fachtagung des LK Mauer unter Beteiligung des o. g. Round Table zu wechselnden
Themen (u. a. psychische Krankheitsbilder und Behandlungsmaéglichkeiten, Selbsthilfe,
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Stigma, Unterbringungsgesetz und Patientenanwaltschaft ...). Zielgruppe: Facho6ffentlichkeit:
Mitarbeiter/-innen der Institutionen fiir die regionale psychosoziale Versorgung im Westen
Niederdsterreichs, Fachdrztinnen/-arzte fiir Psychiatrie, Psychotherapeutinnen/-therapeuten,
Psychologinnen/Psychologen ...

Beschreibung der Ziele

» Information und Austausch zu wechselnden Themen in der psychiatrischen Versorgung zur
Verbesserung der Schnittstelle stationdre <—> extramurale Versorgung von Menschen, die
psychische Erkrankungen haben.

»  Einbindung von Selbsthilfegruppen psychisch erkrankter Menschen, von Angehdérigengrup-
pen sowie der Patientenanwaltschaft von VertretungsNetz

»  Entstigmatisierung psychischer Erkrankungen

Zielgruppe: Fachoffentlichkeit (s. o.)

Reichweite: 300

Zielregion, Ort der Aktivitat: Niederosterreich West

Setting/Bereich: regelmaRige Treffen des Round Table, jahrliche Fachtagung
Laufzeit: 2006- (offen)

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Landesklinikum Mauer (,Selbsthilfe-
freundliches Krankenhaus*)

Kooperationspartner/-innen: HSSG, HPE, PSD Caritas St. Plten, SDM (Arge Sozialdienst Mostvier-
tel), VertretungsNetz Patientenanwaltschaft, NOLV-Erwachsenenvertretung, Suchtberatung Cari-
tas, PBZ (psychosoziales Betreuungszentrum)

Evaluation: nein

weiterfihrende Informationen: https://mauer.lknoe.at

Kontaktperson: Prim.2 Dr.i" Birgit Heigl-Steinhauser MAS, birgit.heigl-steinhauser@mauer.lknoe.at
Hauptinterventionsebene: 1,5

Einbindung Betroffenen und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 50: ,UBER LEBEN - Tabuthema Suizid“, Tagungs- und Fortbildungsreihe

Projektbeschreibung

Das Institut flr Suizidpravention Graz (|ifsg) wurde 2017 in Graz gegriindet und widmet sich seit-
her allen Fragen der Suizidpravention auf wissenschaftlicher Basis, indem aktuelle Erkenntnisse in
Zusammenarbeit mit fachspezifischen Einrichtungen und Fachleuten aufgegriffen, reflektiert und
als Arbeitspakete umgesetzt werden.

In Form von Vortragen, Tagungen, Weiterbildungsangeboten und spezifischen Veroffentlichungen
wird uber Aufgaben, Probleme und Erfolge bei der Verwirklichung suizidpraventiver MaBnahmen
informiert, und interessierte Kreise werden eingebunden, um funktionelle MaRnhahmen umsetzen
zu kénnen.

Die Schaffung eines erhohten Bewusstseins in puncto Entstehung und Bewaltigung von psychoso-
zialen Krisen, Risikofaktoren von Suizidalitdat sowie hinsichtlich Moéglichkeiten der Kriseninterven-
tion bei suizidgefahrdeten Menschen steht im Vordergrund.

Uber Sensibilisierung der Offentlichkeit soll der gesellschaftlichen Ausgrenzung und Tabuisierung
des Phianomens Suizid wirksam begegnet werden. Nach Mdglichkeit werden Betroffene und deren
Angehorige direkt eingebunden.
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Beschreibung der Ziele

Im |ifsg arbeiten Expertinnen/Experten aus vielfdltigen Bereichen, Betroffene und Angehorige eng
zusammen. Diese Art Thinktank ermoglicht die Entwicklung kreativer Ideen zur Entstigmatisierung
von Suizidalitdt sowie neuer Strategien der Pravention und Hilfe.

Ein Ubergeordnetes Ziel des |ifsg ist, zur Implementierung des nationalen Suizidpraventionsplans
SUPRA (Suizidpravention Austria) beizutragen.

Das Wissen uiber Suizidpravention und Suizidforschung wird tiber Wissensaustausch mit der Fach-
welt standig aktualisiert und kritisch gesichtet. Daraus resultieren Stellungnahmen zu aktuellen
Fragestellungen, die Einrichtung themenspezifischer Arbeitsgemeinschaften sowie die Durchfiih-
rung diverser suizidpraventiver Projekte unter Inklusion Betroffener und deren Angehériger.

Anliegen des |ifsg ist es, durch Kooperation Wissen zusammenzufiihren und Losungen aufzuzei-
gen. Damit kann das |ifsg als Kompetenzzentrum im Bereich der Suizidprdavention helfen, die Be-
handlung, Betreuung und Versorgung von Menschen in psychischen Krisensituationen zu verbes-
sern und damit einen unmittelbaren Beitrag zur Senkung der Suizidraten leisten.

Suizidpravention kann nur gemeinsam gelingen - indem Politik, Gesellschaft und Wissenschaft
diesem Thema hohe Prioritdt beimessen.

Zielgruppen: alle Interessengruppen zum Thema Suizidpravention, Expertinnen/Experten sowie
von Suizidalitat direkt Betroffene und deren Angehorige

Reichweite; direkt tiber Vortrdge, Fortbildungen und Tagungen jahrlich etwa 1.000 Menschen, in-
direkt tiber Veroffentlichungen in Fachjournalen und bei Kongressen geschatzt etliche Tausend.

Zielregionen, Orte der Aktivitit: Tagungen in Graz, Fortbildungsangebote in ganz Osterreich, Ta-
gungs- und Kongressbeteiligung national und international

Settings/Bereiche:

Settings: Gemeinden, psychosoziale Dienste, Bundesldander, Universitdaten, nationale und interna-
tionale Kongresse

Bereiche: Medizin in allen Sparten, Salutogenese, Psychotherapieverbande, Psychologenverbande,
sozialpsychiatrische Vereine, ASFINAG/StraRensicherung

Laufzeit: Projektbeginn: Janner 2017 - laufend
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Institut fiir Suizidprdavention Graz

Kooperationspartner/-innen: Stadt Graz, Land Steiermark, Karl-Franzens-Universitat / Institut fur
Psychologie - Klinische Psychologie, Medizinische Universitit Graz, Medizinische Universitat Wien,
Steirische Akademie fir Allgemeinmedizin, Steirischer Landesverband fiir Psychotherapie, Bun-
desverband o6sterreichischer Psychologinnen, Telefonseelsorge, Polizei, Osterreichisches Rotes
Kreuz, LKH Graz Suid-West, Standort Sid: Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie sowie
Alterspsychiatrie und -psychotherapie, Hospizverein Steiermark, Kriseninterventionszentrum
Wien, Suchtpravention Obersteiermark und Vorarlberg, Christian Doppler Klinik Salzburg, Platt-
form Trauer nach Suizid Osterreich, Osterreichische Gesellschaft fiir Suizidpravention, OGPP / Ar-
beitsgemeinschaft Suizidologie und Suizidpravention, International Association for Suicide Pre-
vention

Evaluation: Fortbildungen und Tagungen werden tber die gangigen Evaluationsbégen von der Os-
terreichischen Arztekammer und dem Steirischen Landesverband fiir Psychotherapie evaluiert.

weiterfiihrende Informationen: www.ifsg.at
Kontaktperson: Dr." Ulrike Schrittwieser, office@ifsg.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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A 51: ,Nicht auf das Thema Demenz vergessen! - Ein Fachtag"“

Projektbeschreibung

Mit etwa 150 Teilnehmenden fand der Demenzfachtag am 13. 6. 2019 im Stadtsaal Feldkirchen in
Karnten statt. Menschen mit Demenz, Angehorige, in Gesundheits- und Sozialberufen Tatige, Ver-
treter/-innen aus der Wirtschaft, Studierende und am Thema Interessierte nahmen daran teil. Or-
ganisiert wurde der Demenzfachtag von den Studiengdangen Gesundheits- und Pflegemanagement
der Fachhochschule Karnten in Kooperation mit der Kompetenzgruppe Demenz der Osterreichi-
schen Gesellschaft fiir Public Health (OGPH). Als Vortragender konnte der international renom-
mierte Humanmediziner Dr. Ruediger Dahlke gewonnen werden. Die Initiatorinnen der Veranstal-
tung, Fachhochschulprofessorin und Privatdozentin Eva Mir und Dr." Doris Gebhard von der TU
Miinchen stellten das von ihnen herausgegebene Werk ,Gesundheitsforderung und Pravention fir
Menschen mit Demenz“ vor. Mit diesem im deutschsprachigen und internationalen Raum einma-
ligen Herausgeberwerk, wollten die Initiatorinnen aufzeigen, wie viele Ressourcen Menschen mit
Demenz haben und wie man diese aktiv férdern kann. SchwerpunktmdRig wurde Bewegungsfor-
derung fiir Menschen mit Demenz als groRes Potenzial dargestellt. Zum Abschluss des Fachtages
vergab die Kompetenzgruppe Demenz der Osterreichischen Gesellschaft fiir Public Health (OGPH)
zum ersten Mal den 1. Osterreichischen Demenz136 sponsored by maierhofer.

Beschreibung der Ziele

Folgende Ziele wurden mit dem Fachtag verfolgt:

»  Sensibilisierung fiir das Thema Demenz in der breiten Offentlichkeit und der Fachéffentlich-
keit (0sterreichweit)

»  Forcierung der ressourcenorientierten Sicht auf Menschen mit Demenz (Stichwort Gesund-
heits-forderung)

»  Osterreichische Demenzinitiativen vor den Vorhang holen, Raum fiir Netzwerken und Ideen-
austausch schaffen

Zielgruppen: Die Veranstaltung ,Nicht auf das Thema Demenz vergessen! - Ein Fachtag” hat sich
an die folgenden Zielgruppen gerichtet:

» in der Versorgung von Menschen mit Demenz Tatige: Hier waren vor allem im Gesundheits-
und Sozialbereich Tatige, die mit Menschen mit Demenz arbeiten, angesprochen.

»  Menschen mit Demenz

»  An- und Zugehorige von Menschen mit Demenz

»  Mitglieder von Selbsthilfegruppen

»  Stakeholder aus Politik, Wirtschaft und Wissenschaft

» Journalistinnen und Journalisten

»  Studierende gesundheitswissenschaftlicher Studien-gdnge

Reichweite: Insgesamt nahmen am Demenzfachtag 157 Personen teil, davon 117 Personen im
Stadtsaal Feldkirchen und 40 Studierende, welche die Veranstaltung live im Audimax der Fach-
hochschule verfolgten.

Zielregionen, Ort der Aktivitdt: Der Demenzfachtag fand im Stadtsaal der Stadtgemeinde Feldkir-
chen in Kdrnten statt. Die Bewerbung der Veranstaltung bzw. die Offentlichkeitsarbeit sind o6ster-
reichweit erfolgt.

Setting(s)/Bereich(e): —
Laufzeit: 1. 11. 2018 bis 31. 7. 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Fachhochschule Kadrnten - gemein-
niitzige Privatstiftung

Kooperationspartnerin: Kooperationspartnerin in der Umsetzung: Kompetenzgruppe Demenz der
Osterreichischen Gesellschaft fiir Public Health (OGPH)

Fordergeber:
»  Bundesministerium fir Arbeit, Soziales, Gesundheit und Konsumentenschutz
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»  Osterreichische Gesellschaft fiir Public Health
»  Gesundheitsland Karnten

»  Karntner Gebietskrankenkasse

»  maierhofer Gruppe

»  Stadtgemeinde Feldkirchen

Evaluation: Ergebnisauszug - Teilnehmendenbefragung
29 % waren MmD bzw. deren An- und Zugehorige (bezogen auf 65 auswertbare Antworten)

97 % wurden fir die Bedeutsamkeit von Gesundheitsforderung und Pravention (GF/P) fur MmD
sensibilisiert (Umfrage mit n = 62 auswertbaren Antworten)

89 % erwarben neues Wissen liber Demenz bzw. GF/P fir MmD (Umfrage mit n = 61 auswertbaren
Antworten)

Fir 97 % waren die vermittelten Inhalte klar verstandlich (Umfrage mit n = 62 auswertbaren Ant-
worten)

weiterfihrende Informationen: www.fh-kaernten.at/demenzfachtag

Kontaktperson: FH-Prof. Priv.-Doz.i" Mag.2 Dr.i" Eva Mir, e.mir@fh-kaernten.at, Hauptplatz 12, 9560
Feldkirchen in Karnten

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 52: Suchthilfe Wien gGmbH, Entstigmatisierung als zentrale Querschnittsmaterie

Projektbeschreibung

Die Suchthilfe Wien gGmbH (SHW) ist fiir die operative Umsetzung von Teilen des Wiener Drogen-
konzepts zustdndig und betreibt Drogenhilfseinrichtungen und Gemeinwesenprojekte in Wien.

Hier stehen Beratungs-, Betreuungs- und Versorgungsangebote, Projekte im Bereich Reintegration
in den Arbeitsmarkt und in die Wohnversorgung, Information, Pravention und medizinische Ver-
sorgung betroffenen Menschen in Wien zur Verfligung. Das vermindert Benachteiligung, férdert
Inklusion und Teilhabe, sichert Uberleben u. v. m.

Die SHW und ihre Mitarbeiter/-innen setzen sich fur Menschen ein, die von Sucht betroffen sind,
und fordern deren Lebensqualitit und Gesundheit. Sie arbeiten fiir ein gutes Zusammenleben in
Wien und fiir alle Menschen.

Als Multiplikatorin verfolgt die SHW folgende Strategien:

»  Entstigmatisierung
»  Entdramatisierung
»  Entmystifizierung

Diese sind Querschnittsmaterie der SHW in der Vernetzung, in ihrer Offentlichkeitsarbeit und in
ihrer alltdglichen Arbeit mit Menschen, egal welche Anliegen sie haben.

Beschreibung der Ziele

» Inklusion und Stabilisierung durch Beratung, Betreuung, Versorgung und Wohnen

» aufsuchende Arbeit zur Beratung, Vermittlung und Information

» Inklusion und Stabilisierung durch (Re-)Integration in den Arbeitsmarkt und tagesstrukturie-
rende MaRnahmen sowie medizinische Versorgung

»  Schaffen von Netzwerken und Offentlichkeitsarbeit im Sinne der von Sucht betroffenen Men-
schen: Ziel ist hier die Vermittlung der Lebensrealitdaten, das Sichtbarmachen der strukturel-
len Benachteiligung sowie der Stigmatisierung Suchterkrankter. Der Mensch hinter der Sucht
wird in den Mittelpunkt geriickt.
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Zielgruppen:

»  Menschen, die von Sucht betroffen sind und deren Angehdrige

»  Menschen, die von Armut, Obdachlosigkeit / ungesicherter Wohnversorgung und Einsamkeit
betroffen sind (oft in Verbindung mit Obigem)

» die ,allgemeine Bevolkerung®

Reichweite: Wien, umliegende Bundeslander sowie medial dsterreichweit
Zielregion, Ort der Aktivitat: Zielregion: Wien

Settings/Bereiche: In der tdglichen Arbeit in den Einrichtungen und Projekten, an 6ffentlichen Plat-
zen und StraRen - im Kontakt mit Anrainerinnen/Anrainern und interessierten Wienerinnen/Wie-
nern, bei Infostanden und Veranstaltungen, bei Netzwerktreffen mit Partnerinnen/Partnern, online
Uber die Website, im gelben Haus durch Fiihrungen, Offentlichkeitsarbeit (Print und online)

Beispiele Offentlichkeitsarbeit-Projekte:

»  ,Herzlich willkommen in der SHW!" Fiihrungen und Austausch mit Wienerinnen/Wienern im
gelben Haus am Giirtel sowie virtueller Rundgang

»  Einblicke Blog auf Website: Portrats von Klientinnen/Klienten und Mitarbeiterinnen/Mitarbei-
tern in Bezug auf ihren Alltag und ihre Bedurfnisse. Der Sucht wird ein Gesicht und eine Bio-
grafie gegeben - den Menschen eine Stimme.

Laufzeit: unbefristet

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Suchthilfe Wien gGmbH - alle Bereiche
und Teams

Kooperationspartnerin: Sucht- und Drogenkoordination Wien gGmbH

Die Kooperationspartner/-innen, Férdergeber/-innen etc. der suchthilfe wien entnehmen Sie bitte
hier: https://www.suchthilfe.wien/1/foerdergeberinnen-partnerinnen

Evaluation: Die Evaluation Klientenbefragung ist derzeit in der Auswertung.

Nadhere Informationen entnehmen Sie bitte unseren Tatigkeitsberichten
(https://www.suchthilfe.wien/1 /taetigkeitsberichte) und dem Jahresbericht 2018
(https://www.suchthilfe.wien/1/wp-
content/uploads/2019/06/Suchthilfe_Jahresbericht_ SHW201 8.pdf)

weiterfithrende Informationen: https://www.suchthilfe.wien

Blog Einblicke: https://www.suchthilfe.wien/1/category/einblicke

virtueller Rundgang: https://www.suchthilfe.wien/1/panorama

,Herzlich willkommen“-Angebot: https://www.suchthilfe.wien/1/fuehrungen-suchthilfe-wien

Leitbild der Suchthilfe Wien gGmbH: https://www.suchthilfe.wien/1/suchthilfe-wien-2/leitbild

https://www.suchthilfe.wien/1 /taetigkeitsberichte

https://www.suchthilfe.wien/1/drucksorten

Arbeit und (Re-)Integration: https://www.fixundfertig.wien

Jahresbericht 2018: https://www.suchthilfe.wien/1/wp-content/uploads/2019/06/Sucht-
hilfe_Jahresbericht_SHW201 8.pdf

Kontaktperson: Nina Aichberger, Assistentin des Geschaftsfiihrers, office@suchthilfe.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffenen und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: tw.
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A 53: Standbetreuung Schulpsychologie

Projektbeschreibung

1. Fachtagung der Plattform Pravention ,Gesundheitskompetenz im schulischen und auRer-
schulischen Kontext*
Tag der Gesundheit

Beschreibung der Ziele

Informationsweitergabe (Vernetzung mit anderen psychosozialen Einrichtungen; Vorstellung der

Schulpsychologie)

Zielgruppen:

» ad 1: Schulleiter/-innen und Lehrer/-innen im Pflichtschulbereich, in AHS und BMHS; Vertre-
ter/-innen verschiedenster psychosozialer Institutionen; Studierende der Padagogischen
Hochschule Karnten

» ad 2: Schulleiter/-innen, Lehrer/-innen und Schiiler/-innen der BMHS; Vertreter/-innen ver-
schiedenster psychosozialer Institutionen

Reichweite:

» ad 1:ca.300

» ad2:ca. 180

Zielregion, Ort der Aktivitat:

» ad 1: Karnten

» ad 2: Hohere Lehranstalt fur Wirtschaft und Mode in Klagenfurt
Settings/Bereiche:

» ad 1: Magistrat der Landeshauptstadt Klagenfurt am Woérthersee, Abteilung Gesundheit,
Jugend und Familie
» ad 2: Schulbereich

Laufzeit:

» ad 1: zwei Stunden;
» ad 2: vier Stunden

hauptverantwortliche Personen/Institutionen/Einrichtungen/Organisationen:

» ad 1: Pddagogische Hochschule Karnten
» ad 2: Schuldrztinnen/-darzte, Hohere Lehranstalt fiir Wirtschaft und Mode in Klagenfurt

Kooperationspartnerin:

» ad 1: Bildungsdirektion fiirh Karnten, Abteilung Prds/4 Schulpsychologie und Schularztl. Dienst
» ad 2: Bildungsdirektion fiir Karnten, Referat Pras/4a: Schulpsychologie, Bildungsberatung,
Psychosoziale Unterstilitzung

Evaluation: nein
weiterfithrende Informationen: nein

Kontaktperson: Bildungsdirektion fiir Kirnten, Abteilung Prds/4 Schulpsychologie und Schularzt-
licher Dienst, abteilung4@bildung-ktn.gv

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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A 54: Erste Hilfe fur die Seele

Projektbeschreibung

Wenn jemand auf der StraRe umfallt, ruft man eine Notarztin / einen Notarzt. Doch wenn jemand
neben uns weint, apathisch oder verzweifelt wirkt, was dann? Was tun, wenn die Seele akut in Not
ist? Informationen und Bewusstseinsbildung zum Thema Erste Hilfe in seelischen Krisen und Not-
fallen durch Laiinnen/Laien fehlen bisher in der 6sterreichischen Gesundheitsversorgung.

Das mehrstufige Gesundheitsférderungs- und Praventionsprogramm Erste Hilfe fiir die Seele vom
Dachverband pro mente Austria soll Laiinnen/Laien grundlegende Fertigkeiten und Wissen mitge-
ben, um besser auf akute psychische Krisen von Mitmenschen im Bekannten- und Freundeskreis
oder im Arbeitsumfeld reagieren zu kdénnen. Erste Hilfe fir die Seele stirkt und sensibilisiert Blr-
ger/-innen in ihrer Kompetenz fiir psychische Krisen und verstarkt dabei das Wissen tiber Krank-
heitsbilder, Gesprachsfiihrung, Hilfsangebote etc. mittels Broschiiren, Postkarten, Website inkl.
Blogbeitragen und zukiinftig mit Seminarangeboten (ab 2020).

Beschreibung der Ziele

Das Gesundheitsforderungs- und Praventionsprogramm Erste Hilfe fur die Seele will die Gesamt-
bevolkerung beim Umgang mit seelischen Krisen von Mitmenschen unterstiitzen und dabei auch
das Wissen lber Krankheitsbilder und Hilfsangebote verstarken. Durch diese Vermittlung wird in-
direkt erreicht, dass die Person auch ihren eigenen Umgang mit ihren psychischen Ressourcen
uberdenkt.

Erste Hilfe bei psychischen Krisen sollte genauso zur Selbstverstandlichkeit und Blirgerpflicht wer-
den wie die Hilfe bei physischen Notfillen.

Zielgruppen: Allgemeinbevolkerung, Erwachsene, Multiplikatorinnen/Multiplikatoren
Reichweite: ca. 150.000 via Broschtire, Website, Postkarten und Seminar
Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich

Settings/Bereiche: Institutionen wie Vereine, Schulen, Gemeinden, Organisationen, Unternehmen,
Onlineforen, Tagungen, Workshops u. v. a.

Laufzeit: Beginn: 2017; voraussichtliches Ende: soll vorerst weitergefiihrt und ausgebaut werden
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Dachverband pro mente Austria

Kooperationspartnerinnen: die 24 Mitgliedsorganisationen des Dachverbandes von pro mente
Austria. Derzeit werden Gesprache mit weiteren Kooperationspartnerinnen/-partnern gefiihrt.

Evaluation: derzeit nicht, ist aber in Planung

weiterfihrende Informationen: www.erstehilfefuerdieseele.at, www.promenteaustria.at

Kontaktperson: Mag.2 Sandra Griinberger, gruenberger@promenteaustria.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 55: Psychische Gesundheit in der gesundheitskompetenten Jugendarbeit

Projektbeschreibung

Forderung der psychischen Gesundheit Jugendlicher im Rahmen der Aktivitaten zur gesundheits-
kompetenten Jugendarbeit in Osterreich.

bOJA vertritt 630 Einrichtungen der Offenen Jugendarbeit, die zum GroRteil Jugendliche be-
treuen/begleiten, die von Armut, sozialer Benachteiligung und Migration betroffen sind. Daher

Beschreibungen der Aktivitdten 5 3



liegen die Themen psychischer Gesundheit schwerpunktmaRig in der Forderung von Chancenge-
rechtigkeit beziliglich Zugangen und Versorgung.

Beschreibung der Ziele

1. Zur-Verfliigung-Stellen von Informationen und Fortbildungen fiir Beschéaftigte in der auRer-
schulischen Jugendarbeit zu ausgewdhlten Themen psychischer Gesundheit (z. B. Suchtpra-
vention, Suizid, Depressionen, Angststorungen, Kérperschemastdrungen etc.) im Rahmen
einer spezifischen Website und dsterreichweiter Vernetzungsveranstaltungen

Transfer von Methoden-Know-how und Good Practice zu ausgewadhlten Themen psychischer Ge-

sundheit Jugendlicher

Capacity-Building zum Thema psychische Gesundheit im Handlungsfeld der Offenen Jugendar-

beit Jugendzentren, mobile Jugendarbeit) durch die systematische Implementierung von Ge-

sundheit, im Spezifischen psychischer bzw. psychosozialer Gesundheit

Einbeziehung der Kommunen und Systempartner/-innen aus dem sozialen Feld (Kinder- und Ju-

gendhilfe, Schule, Beratungsstellen, med. Einrichtungen etc.), um intersektoral das Thema psy-

chische Gesundheit bei Jugendlichen zu diskutieren, zu entstigmatisieren und gemeinsame MalRk-
nahmen zu entwickeln.

Forderung der bereichs- und berufsgruppentibergreifenden Vernetzung betreffend die psychi-

sche Gesundheit jugendlicher Nutzer/-innen auRerschulischer Jugendarbeit

Positionierung auBerschulischer Jugendarbeit als relevanter Player in der Pravention und Inter-

vention im Bereich psychische Gesundheit Jugendlicher, im Besonderen sozial marginalisierter

Jugendlicher

Zielgruppen: Organisationen der Offenen Jugendarbeit Jugendzentren und mobile Jugendarbeit),
verbandliche Jugendarbeit, Jugendinformationsstellen, Fachkrdafte und Nutzer/-innen sowie Sys-
tempartner/-innen (Schule, Krankenhauser, Beratungsstellen, Gemeinde/Stadt, sozialer Wohn-
raum etc.), Berufs- und Interessenverbdnde aus dem Gesundheits- und Sozialbereich

Reichweite: 600 Personen durch Netzwerktreffen und Veranstaltungen, 2.000 Personen durch
Mailings und Website

Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich
Setting/Bereich: auRerschulische Jugendarbeit
Laufzeit: Seit 2014 laufender Schwerpunkt von bOJA - bundesweites Netzwerk Offene Jugendarbeit

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: bOJA - bundesweites Netzwerk Offene
Jugendarbeit, www.boja.at

Kooperationspartner/-in: Finanzierung durch: FGO, BMAFJ, Hauptverband der &sterr. Sozialversi-
cherungstrager, OPGK

Partner/-innen: Gemeindebund, Stadtebund, Styria vitalis, Audit familienfreundliche Gemeinde,
BJV, BOJI.

Evaluation: externe Evaluationen durch das frithere LBI fir Gesundheitsférderungsforschung und
derzeit (noch nicht abgeschlossen) durch das Institut queraum.

http://fgoe.org/projekt/gesundheitskompetenz-der-professionellen-ausserschulischen-jugend-
arbeit-oesterreich

weiterfihrende Informationen: www.gesunde-jugendarbeit.at

Kontaktperson: Mag.2 Daniela Kern-Stoiber, daniela.kern@boja.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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A 56: Umsetzung des OGS/SUPRA-Schulungskonzepts fiir Gatekeeper der Suizidpravention

Projektbeschreibung

Gatekeeper der Suizidpravention sind Personen, die aufgrund ihrer beruflichen oder sozialen Rolle
eher als andere die Méglichkeit haben, mit Menschen mit einer Suizidgefahrdung vor dem Setzen
suizidaler Handlungen in Kontakt zu kommen. In diesen Kontakten besteht die Chance, die Sui-
zidgefahrdung der Betroffenen rechtzeitig zu erkennen und ihnen das Erreichen von Hilfe und
Behandlung zu ermdglichen bzw. Hilfe direkt anzubieten.

Der Ausbau der Schulung der Gatekeeper ist eine wesentliche Aktivitdt im Rahmen von Suizidpra-
vention und kann in seiner Bedeutung durchaus analog den flaichendeckenden Erste-Hilfe-Kursen
im Bereich medizinischer Notfadlle angesehen werden.

Wesentlicher Aspekt dieser Aktivitdten ist das Bestreben, der Stigmatisierung von Menschen mit
psychischen Krisen und der Tabuisierung von Suizidalitdat und Suizidgefahrdung durch Bewusst-
seinsbildung und Aufklarung Gber das Thema entgegenzuwirken. Damit wird sowohl das Versor-
gungsangebot fiir Menschen in psychischen Krisen und mit Suizidgefahrdung als auch deren Hilfe-
suchverhalten gefordert.

Das auf den Schulungsmaterialien eines fritheren Projekts des Kriseninterventionszentrums (Stein,
Kapitany) und der MedUni Wien (Kapusta) aufbauende, durch eine Arbeitsgruppe von SUPRA (Sui-
zidpravention Austria) und der Osterreichischen Gesellschaft fiir Suizidpravention (OGS) erarbei-
tete Schulungskonzept fiir Gatekeeper der Suizidpravention, das einen hochwertigen Qualitats-
standard fiir Schulungen in den grundlegenden Bereichen suizidpraventives Wissen, klinische Er-
fahrung mit suizidgefahrdeten Personen, ausreichende Selbsterfahrung und -reflexion beziiglich
personlicher Krisen sowie Didaktik und Methodik etabliert, wird durch die Ausbildung von Gate-
keeper-Trainerinnen/-Trainern und die mit ihnen dsterreichweit durchgefiihrten Gatekeeper-Schu-
lungen im aktuellen Projekt umgesetzt.

Beschreibung der Ziele

dsterreichweite Verbreitung suizidpraventiver Schulungen nach OGS/SUPRA-Qualititsstandard

»  Ausarbeitung und nationale Etablierung einer Gatekeeper-Trainerausbildung

»  Schaffung einer nationalen Plattform fiir Qualitatssicherung und Organisation der Trainer-
und Gatekeeperschulungen (inkl. Gestaltung der Website)

»  Auswahl der Kandidatinnen/Kandidaten zur Ausbildung zu Gatekeeper-Trainerinnen/-Trainern

»  Ausbildung von Gatekeeper-Trainerinnen/-Trainern

»  Durchfiihrung von Gatekeeper-Trainings

Zielgruppen:

1. Gatekeeper-Trainer-Kandidatinnen/-Kandidaten (gemaR OGS/SUPRA-Qualifizierungskri-
terien): Gatekeeper der Suizidpravention mit ausreichend Erfahrung in der Behandlung von
und im Umgang mit suizidgefahrdeten Personen (Menschen in Lebenskrisen, mit psychi-
schen Erkrankungen, u. a.), die suizidpraventives Wissen und einschldgige Fertigkeiten kom-
petent an Gatekeeper weitergeben kénnen, um so deren suizidpraventive Kompetenz zu er-
weitern.

Gatekeeper der Suizidpravention: Berufsgruppen, die aufgrund ihrer beruflichen oder sozialen

Position mit suizidgefahrdeten Personen in Kontakt kommen und somit eine Schliisselposition

als Ansprechpartner/-innen fur betroffene Risikopersonen einnehmen

Bevolkerungsgruppen mit erhéhtem Suizidrisiko: z. B. soziobkonomisch benachteiligte Personen,

dltere Menschen, psychosozial belastete Familien

Reichweite: Osterreichweit werden etwa 40 Gatekeeper-Trainer/-innen ausgebildet und im Rahmen
der durchgefiihrten Schulungen 1.000 bis 1.500 Gatekeeper geschult.

Zielregion, Ort der Aktivitdt: 6sterreichweit
Settings/Bereiche: Seminare, Schulungen, Vortrage
Laufzeit: 2018 bis 2020 (Forderzeitraum)
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Fortsetzung der Aktivititen nach Ende der Projektforderung mithilfe unterschiedlicher Finanzie-
rungen (auf institutioneller, regionaler und auf Linderebene; Unkostenbeitrage)

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Osterreichische Gesellschaft fir Sui-
zidpravention (OGS)

Kooperationspartner/-in: Kriseninterventionszentrum Wien (Projektabwicklung Region Osterreich
Ost), |ifsg - Institut fir Suizidpravention Graz (Projektabwicklung Region Osterreich Mitte),
sucht.hilfe BIN - Suchthilfe Tirol (Projektabwicklung Region Osterreich West)

Suizidprdavention Austria (SUPRA), Biindnis gegen Depression Niederdsterreich, PSD Burgenland,
Sonderauftrag Suizidpravention Christian Doppler Klinik Salzburg, SUPRA Karnten, SUPRO Vorarl-
berg

Evaluation: Schulungsteilnehmer/-innen werden mittels eines standardisierten und international
etablierten Fragebogens vor, unmittelbar nach und 6 Monate nach den Schulungen auf Wissens-
inhalte, Haltungen und Einstellungen beziiglich Suizidalitdt und suizidpraventiven Verhaltens im
Kontakt mit suizidgefiahrdeten Personen untersucht. Das Ergebnis dieser Verlaufsuntersuchung
wird nach Ende des Projektforderzeitraums (Marz 2020) vorgelegt.

weiterfihrende Informationen: Schrittwieser U., Kapitany T.: Osterreichweite Umsetzung des
OGS/SUPRA-Schulungskonzepts fiir Gatekeeper der Suizidprdvention. In: Bundesministerium fir
Arbeit, Soziales, Gesundheit und Konsumentenschutz (Hrsg.): Suizid und Suizidpravention in Os-
terreich. Bericht 2018

www.suizidpraevention-gatekeeper.at

Kontaktpersonen: Dr. Thomas Kapitany, thomas.kapitany@krisentinterventionszentrum.at, Pro-
jektverantwortlicher OGS; Dr."" Ulrike Schrittwieser, Projektleitung Umsetzung, |ifsg, office@ifsg.at

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 57: Suizidpravention in der Hausarztpraxis

Projektbeschreibung

Eine Hausarztpraxis stellt eine wichtige Schnittstelle in der Versorgung akut psychisch beeintrach-
tigter Menschen dar. Personen, die im Rahmen der Entwicklung einer Depression erste massive
Symptome erleiden, ebenso wie Menschen, die nach schweren Verlusten durch Tod, Krankheit,
Trennung oder Ahnliches oder durch einschneidende soziale Veranderungen wie Arbeitslosigkeit,
plétzliche wirtschaftliche Not, Pensionierung etc. sowie im Rahmen einer Burnoutentwicklung ihr
psychisches Gleichgewicht verlieren, konsultieren haufig als erste Anlaufstelle eine Allgemein-
praktikerin / einen Allgemeinpraktiker. Untersuchungen zu diesem Thema haben gezeigt, dass
Personen vor einem Suizid in bis zu 70 % der Fadlle eine Hausarztin / einen Hausarzt aufgesucht
hatten. Daraus wird deutlich, dass in diesen Arztkontakten eine groRe Chance sowohl der Friither-
kennung als auch der letzten Interventionsmdglichkeiten bei einer suizidalen Entwicklung liegt.
Mit dem Projekt sollen Hausarztpraxen bei der akuten Versorgung suizidgefdhrdeter Personen
unterstitzt werden. Durch die damit einhergehende Enttabuisierung des Themas in der Allge-
meinmedizin wird das Hilfesuchverhalten suizidgefdahrdeter Patientinnen und Patienten geférdert.

Beschreibung der Ziele

Ziel ist die Forderung der Sekundarpravention von Suiziden und Suizidversuchen durch Schulun-
gen und Vernetzung mit den Wiener Hausdrztinnen/-arzten zum Thema Umgang mit suizidalem
Verhalten bei Patientinnen/Patienten in der Allgemeinpraxis und Forderung der Zusammenarbeit
bei Suizidgefdhrdung im psychosozialen Feld. Es sollen - méglichst flaichendeckend - Hausarzt-
praxen in Wien, aber auch in angrenzenden Bereichen tdtige Allgemeinmediziner/-innen mit dem
Projekt erreicht werden. Den Arztinnen und Arzten sollen dabei basale Kenntnisse und Verhal-
tensweisen im Umgang mit Suizidalitdt vermittelt werden, andererseits sollen durch das Projekt
auch Schritte zur Vernetzung der im psychosozialen Feld beteiligten Institutionen unternommen
werden.
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Zielgruppen:

Zielgruppe 1: Hausadrztinnen und Hausdrzte

Zielgruppe 2: in den Hausarztpraxen betreute Personen mit einer Suizidgefdahrdung
Reichweite;: 150-300 Allgemeinmediziner/-innen jahrlich durch Schulungen

Ein Mehrfaches an Patientinnen/Patienten wird durch erhéhte Aufmerksamkeit und verbesserte
Strategien seitens der Arztinnen/Arzte erreicht.

Zielregion, Orte der Aktivitdt: Wiener Hausarztpraxen (u. a. im Rahmen des Zertifikatskurses ,Psy-
chiatrische Basisfertigkeiten in der hausarztlichen Praxis*)

Osterreichweit (Schulungen bei Allgemeinmedizin-Tagungen und Fortbildungsveranstaltungen,
Bezirksdrzteveranstaltungen, z. B. 2019: Bezirksdrzteschulungen Steiermark, Fortbildungstage
Allgemeine plus in Wien, Linz, Graz, Innsbruck)

Setting/Bereich: Fortbildungsveranstaltungen
Laufzeit: Das Projekt lauft seit 2010, fortlaufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Kriseninterventionszentrum Wien, La-
zarettgasse 14A, 1090 Wien

Kooperationspartnerin: Arztekammer fiir Wien, Referat fiir Allgemeinmedizin
Hauptverband der Sozialversicherungstrager (Teilprojekt Schulung fiir Kontrollarztinnen/-arzte)

Kooperiert wurde des Weiteren mit der Koordinationsstelle Suizidpravention Austria (SUPRA) an
der Gesundheit Osterreich GmbH (GOG), dem Expertengremium SUPRA, der Osterreichischen Ge-
sellschaft fur Suizidpravention, der Medizinischen Universitat Wien, mit GO-ON Suizidpravention
Steiermark, dem Institut fiir Suizidprivention Graz, dem Biindnis gegen Depression NO.

Evaluation: Ein positiver Befund findet sich in der Kooperation mit dem Kriseninterventionszentrum
seitens der Wiener Hausarztpraxen. Die Anzahl der Zuweisungen von suizidgefiahrdeten Personen
in akuten Krisen hat um mehr als 100 % zugenommen, mit einer hohen inhaltlichen Passung.

weiterfihrende Informationen: www.kriseninterventionszentrum.at

Kontaktperson: Dr. Thomas Kapitany, thomas.kapitany@krisentinterventionszentrum.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 58: GO-ON Suizidpravention Steiermark

Projektbeschreibung

Keine Todesart |6st so viel Betroffenheit aus und stellt fiir die Angehérigen sowie das weitere
Umfeld eine so groRe Belastung dar wie die Selbsttotung. Die Gesamtzahl der Suizide in Osterreich
hat sich in den letzten 25 Jahren nahezu halbiert. Alljahrlich sterben rund 1.300 Menschen in
Osterreich durch einen Suizid. In der Steiermark sind im Vergleich besonders viele Menschen be-
troffen. Die Steiermark ist hier seit Jahrzenten im Bundeslandervergleich fiihrend. Das Projekt ist
das Einzige, das in einem mehrjdhrigen Ausbauplan stufenweise ein ganzes Bundesland erfassen
wird und damit alle 10 Kriterien nach der Vorgabe von Supra (Suizidprdavention Austria) erfiillt.

Das Ziel von GO-ON Suizidpravention Steiermark ist, moglichst viele Menschen auf die Problematik
Selbsttotung aufmerksam zu machen. Es sollen der Allgemeinbevélkerung Kenntnisse iber Ent-
stehung und Bewaltigung von Krisen vermittelt, konkrete Informationen speziell zu Risikofaktoren
wie Depression und Suchterkrankungen angeboten, verschiedene helfende Berufsgruppen im Um-
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gang mit Betroffenen geschult und Informationen zur konkreten Hilfe und Unterstitzung weiter-
gegeben werden. GO-ON will fir den Themenbereich Suizid/Suizidalitat sensibilisieren und zu
dessen Enttabuisierung einen entscheidenden Beitrag leisten.

Beschreibung der Ziele

Schaffung von Problembewusstsein bei Betroffenen, deren Angehorigen, Multiplikatorinnen/Mul-
tiplikatoren und Entscheidungstragerinnen/-tragern

Offentlichkeitsarbeit
Umsetzung von PraventionsmaRnahmen (Entwicklung von Schulungskonzepten)
Nachhaltigkeit

Zielgruppen: Allgemeinbevélkerung (von Schiilerinnen/Schiilern bis hin zu dlteren Menschen) und
Multiplikatorinnen/Multiplikatoren

Reichweite: 8.944 Personen wurden durch Veranstaltungen im Jahr 2018 erreicht.
Einzugsgebiet ist das ganze Bundesland Steiermark mit Angeboten in jedem Bezirk.

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: Aktive Projektregionen sind: Hartberg, Murau/Murtal, Liezen,
Bruck-Mirzzuschlag, Leoben, Voitsberg, Deutschlandsberg, Leibnitz, Weiz und Siidoststeiermark.
2020 wird auf Graz und Graz-Umgebung erweitert und damit die ganze Steiermark erfasst.

Settings/Bereiche: Schule, Gemeinde, Einrichtungen des Gesundheitssystems - psychosoziale Ein-
richtungen, Exekutive, Allgemeinbevolkerung ...

Laufzeit: 2011 vom Gesundheitsressort der Steiermark und im Auftrag des Gesundheitsfonds Stei-
ermark ins Leben gerufen, Projektdauer offen

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Die Hauptverantwortung fiir die Kon-
zeptentwicklung, Weitergabe und Schulung tragt der Dachverband der sozialpsychiatrischen Ver-
eine und Gesellschaften Steiermark mit Sitz in Graz.

Kooperationspartner: Land Steiermark, Gesundheitsfonds (Finanzierung)
SUPRA, WEIL, Dachverband (Umsetzung)
Evaluation: Das Projekt wurde 2016 evaluiert (EPIG).

Die Relevanz von Suizidpravention durch das steirische Pilotprojekt ist aufgrund der Ergebniszah-
len sehr hoch.

Die inhaltliche Qualitat im Projekt (Vortrage, Didaktik) ist aufgrund der Orientierung an wissen-
schaftlichen und nationalen Qualitatsstandards gegeben. Im Laufe der Projektjahre wurden quali-
tatsvolle Materialen (Folien, Folder) entwickelt.

Die regionale Anbindung an die PSDs ist organisatorisch und inhaltlich gegeben (Nutzung der
Infrastruktur, inhaltliche und organisatorische Abstimmung bei Aktivititen, gemeinsame Fortbil-
dung zum Thema Suizid)

weiterfihrende Informationen: www.suizidpraevention-stmk.at

Der Elternratgeber ,Kinder und Jugendliche in suizidalen Krisen“ ist im Hogrefe Verlag erschienen.

Wenn so viel schief lauft, kann man sich ja nur das Leben nehmen ...“ erschienen in Suizidpro-
phylaxe 2019, Jg. 46 Heft 2

Kontaktperson: Mag. Leo Payr, Dachverband der sozialpsychiatrischen Vereine und Gesellschaften
Steiermark, Hasnerplatz 4, 8010 Graz, office@dachverband-stmk.at

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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A 59: Seminare und Fachvortriage

Projektbeschreibung
Weiterbildung zum Thema Abhdngigkeit und Substanzkonsum
Beschreibung der Ziele

Verstdndnis fir Sucht als Erkrankung, Informationsvermittlung beziiglich Wirkmechanismen von
Substanzen, gesundheitliche, rechtliche und soziale Folgen von Konsum, Suchtentstehung/Sucht-
verlauf

Zielgruppen: Angehorige sozialer und medizinischer Berufsgruppen
Reichweite: —

Zielregion, Ort der Aktivitdt: tirolweit

Setting(s)/Bereich(e): —

Laufzeit: laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Suchtberatung Tirol
Kooperationspartner/-innen: —

Evaluation: Aufstellung aller durchgefiihrten Veranstaltungen

weiterfiihrende Informationen: —

Kontaktperson: Mag.? Alexandra Plimpel, alexandra.puempel@verein-suchtberatung.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 60: Konnex - Liaisondienst

Projektbeschreibung

Konsumentinnen/Konsumenten von Suchtmitteln stellen Mitarbeiter/-innen sozialer Einrichtungen
vor besondere Aufgaben. Konnex bietet als Liaisondienst diesen Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern
Beratung und Unterstiitzung durch Suchtexpertinnen/-experten an. Die KONNEX-Mitarbeiter/-in—-
nen kommen in die Einrichtung, arbeiten nach dem Motto ,Aus der Praxis fiir die Praxis!“ und
konnen so auf die individuellen Bedirfnisse und Fragen der Mitarbeiter/-innen der Einrichtungen
eingehen. Die Leistungen von KONNEX werden Gesundheits- und Sozialeinrichtungen in Wien kos-
tenfrei und unkompliziert zur Verfiigung gestellt.

Angebote:

»  Teilnahme an Teambesprechungen der Einrichtungen

» ,runde Tische® vor Ort (praxisorientierte Fortbildungen in Form von Diskussionsrunden und
Workshops)

»  suchtspezifische Beratung der Mitarbeiter/-innen

»  E-Mail- und Telefonberatung

»  Unterstitzung in der Fallarbeit

»  suchtspezifische Unterstiitzung bei konzeptionellen Uberlegungen in der Einrichtung

Beschreibung der Ziele

Konnex hat das Ziel, die Beratung und Betreuung von Suchterkrankten bzw. Konsumentinnen/
Konsumenten von Suchtmitteln in sozialen Einrichtungen durch individuelle Fachberatung und
praxisnahe Wissensvermittlung zu verbessern und zu erleichtern.
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Zielgruppen:

direkte Zielgruppe: Suchtmittel konsumierende Menschen, die Angebote im Gesundheits- und So-
zialbereich in Wien in Anspruch nehmen.

indirekte Zielgruppe: Mitarbeiter/-innen aus Gesundheits- und Sozialeinrichtungen

Reichweite: 2018: 615 Beratungskontakte mit Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern aus Gesundheits- und
Sozialeinrichtungen aus 43 unterschiedlichen Einrichtungen

Zielregion, Ort der Aktivitat: Wien

Settings/Bereiche: Wohnungslosenhilfe, Pflege und Betreuung, Behindertenhilfe, Kinder- und Ju-
gendhilfe, Einrichtungen fir Migrantinnen/Migranten etc.

Laufzeit: laufend seit 2007

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Sucht- und Drogenkoordination Wien
gemeinniitzige GmbH

Kooperationspartner/-innen;: —
Evaluation: 2016 wurde Konnex mittels Onlinebefragung evaluiert.

https://sdw.wien/wp-content/uploads/170807_Konnex-Auswertung_Bericht-extern_final.pdf

Die Ergebnisse der Erhebung bestdtigen, dass Konnex mit seiner praxisnahen Fachberatung so-
wohl methodisch als auch fachlich gut angenommen wird. Das durch Konnex vermittelte Wissen
kann gut im Arbeitsalltag genutzt werden (95 % Zustimmung) und erleichtert den Arbeitsalltag
(93 % Zustimmung). 99 % der Befragten bewerten das Angebot von Konnex als sehr gut (69 %)
bzw. gut (30 %). Ebenfalls 99 % der Befragten wiirden Konnex anderen Einrichtungen/Mitarbeite-
rinnen/Mitarbeitern weiterempfehlen.

weiterfihrende Informationen: https://sdw.wien/konnex

https://sdw.wien/wp-content/uploads/170807_Konnex-Auswertung_Bericht-extern_final.pdf

Kontaktperson: DSA Dipl.-Pad. Georg Preitler, georg.preitler@sd-wien.at
Suchtfragen im allgemeinen Gesundheits- und Sozialsystem

Institut fir Suchtpravention

Sucht- und Drogenkoordination Wien gemeinnitzige GmbH

Hauptinterventionsebene: 1,3

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 61: Suchterkrankte dltere Menschen

Projektbeschreibung

Menschen mit einer Suchterkrankung altern grundsatzlich schneller. So wird im Bereich illegaler
Substanzen festgestellt, dass der Alterungsprozess 15-20 Jahre vorverlagert wird.

Der Suchtmittelkonsum geht fir dltere Menschen im Vergleich zu jiingeren Bevolkerungsgruppen
mit einem hoheren gesundheitlichen Risiko einher. Das Hauptproblem ist, dass Sucht im Alter
lange Zeit unsichtbar und verdeckt bleibt.

Menschen mit einer chronischen Mehrfachabhdngigkeit stéren das gesellschaftliche Allgemeinbild
eines gliicklichen und erfolgreichen Alterns. lhre Verhaltensweisen sowie ihr AuReres fiihren oft
zu Uberforderung sowie zu Stigmatisierung und Ablehnung im bestehenden Hilfesystem.

Pflegeheime sind oft nicht auf diese Zielgruppe vorbereitet, weshalb es keine addaquaten Angebote
gibt. Dies fiihrt mitunter zur Ausgrenzung der von Sucht gezeichneten Menschen und zu einer
Manifestierung ihrer selbstschadigenden Verhaltensverweisen. Gekennzeichnet ist diese Ziel-
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gruppe durch eine hohe Inanspruchnahme verschiedener Angebote der Psychiatrie und Woh-
nungslosenhilfe, eine hohe Fluktuation bei gleichzeitiger Verschlechterung des Gesundheitszu-
stands.

Mittels gezielter Offentlichkeitsarbeit, Informationsveranstaltungen, Schulungen und Workshops
zum Thema sowie Einzelbegleitungen reagiert der FB Suchtarbeit seit ca. 2 Jahren gezielt auf die
oben beschriebenen Problemfelder mit dem Ziel, suchterkrankten dlteren Menschen adaquate Hil-
festellungen zu gewédhren und Systempartner zu unterstitzen.

Beschreibung der Ziele

»  Verbesserung der Lebensqualitit und des Gesundheitszustands suchterkrankter dlterer
Menschen,

»  Autonomie und Selbstbestimmung auf den Ebenen Wohnen, Tagesstruktur, Freizeit, und so-
ziale Teilhabe

» langfristige Wohnmaglichkeit, um in Wiirde zu altern

»  Teilhabe am Leben in der Gemeinschaft

»  Vorbeugung von Einsamkeit

Zielgruppen: suchterkrankte dltere Menschen (oft mit Komorbiditit), Pflege- und Seniorenheime,
ambulante Pflegedienste, pflegende Angehoérige

Reichweite: Ca. 200 Personen werden jdhrlich im Rahmen von Workshops geschult oder gecoacht.
Klientinnen/Klienten werden bei Ubergdngen in die Pflege begleitet. 2018 waren 45 % der Klientel
Uber 50 Jahre alt (von insgesamt 1.786 Personen)

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Vorarlberg gesamt

Settings/Bereiche: Seniorenheime, Schule fiir Betreuungsberufe, Krankenpflegevereine, mobile
Hilfsdienste, Case-Manager/-innen

Laufzeit: Seit 1. 1. 2018 laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Caritas Vorarlberg, Fachbereich Sucht-
arbeit

Kooperationspartnerin: Vorarlberger Landesregierung
Evaluation: Statistik: 2018 wurden 180 Personen geschult, 2019 waren es bis 31. 7. 120 Personen.

weiterfihrende Informationen: https://www.caritas-vorarlberg.at/unsere-angebote/sucht

Kontaktperson: Monika Chromy, monika.chromy@caritas.at
Hauptinterventionsebene: 1,2

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 62: Kompetenzentwicklung Demenz & Delir

Projektbeschreibung

In insgesamt sechs E-Tool-Modulen werden folgende Bereiche zum Thema Demenz/Delir in ihren
Grundziigen dargestellt:

» der demenziell erkrankte Mensch im Akutbereich

»  die personenzentrierte Kommunikation mit Menschen mit Demenz

»  mit herausforderndem Verhalten umgehen

»  mit Angsten der Patientinnen/Patienten professionell umgehen

» theoretische Grundlagen des nichtentzugsbedingten Delirs

» nichtmedikamentdse Interventionen bei Patientinnen/Patienten mit einem nichtentzugsbe-
dingten Delir
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Die Mitarbeiter bearbeiten diese einzelnen E-Tools, die Animationen und auch ausgewahlte Vi-
deosequenzen enthalten. Neben den zentralen pflegerisch-medizinisch-fachlichen Inhalten wer-
den in den E-Tool-Modulen auch die Assessmentinstrumente vorgestellt, die nach Implementie-
rung in die digitale Patientenakte genutzt werden missen. Jedes einzelne E-Tool-Modul schlieRt
mit Fragen ab, die der Kontrolle des Verstiandnisses der jeweiligen Inhalte dienen. Die Bearbeitung
der E-Tool-Module ist fiir jeden Mitarbeiter / jede Mitarbeiterin verpflichtend. Im Jahr 2020 wird
pro Quartal ein Termin angeboten, in dem die Mitarbeiter/-innen die Moéglichkeit haben, Fragen
zu den Inhalten der E-Tool-Module zu stellen und die Inhalte zu diskutieren. Dies Angebot ist
freiwillig.

Beschreibung der Ziele
Entwicklung eines modularen Blended-Learning-Tools

(E-Learning + Prasenzphase) fir die Mitarbeiter/-innen des pflegerischen und arztlichen Dienstes
zur Starkung der Kompetenz zum Thema Demenz/Delir in Kooperation mit dem Bildungszentrum
der SALK.

Anamnestische Abkldrung einer Demenz und eines Delirs in der Vorgeschichte der Patientin-
nen/Patienten, Anwendung von Assessmentinstrumenten zum Screening eines Delirs bei Patien-
tinnen/Patienten > 75 Jahre. Verpflichtend fiir Mitarbeiter/-innen des pflegerischen und arztlichen
Dienstes.

Zielgruppen: Pflege, Medizin, ggf. auch Physiotherapie, Patiententransportdienst, Stationsgehilfen
Reichweite: 500-600 Personen pro Jahr, da Ausrollung auf das LKH geplant ist

Zielregion, Ort der Aktivitat: Universitatsklinikum Salzburg - Landeskrankenhaus, Millner Haupt-
strale 48, 5020 Salzburg

Settings/Bereiche: alle Bereiche mit Patientinnen/Patienten > 70 Jahre
Laufzeit: Entwicklung: 1. 7. 2018 - 30. 11. 2019
Roll-out in der Klinik: ab 1. 12. 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Universitatsklinikum Salzburg - Lan-
deskrankenhaus, Miillner HauptstraRe 48, 5020 Salzburg

Kooperationspartner/-innen: klinikinternes Projekt

Evaluation: Es erfolgt eine Evaluation der Inhalte der Lernobjekte durch Befragung der Mitarbeiter/
-innen, die Evaluation erfolgt voraussichtlich ab Marz 2020

weiterfilhrende Informationen: in Bearbeitung

Kontaktpersonen: Projektleiter Pflege: Ass.-Prof. Priv.-Doz. Dr. Andre Ewers, MScN, a.ewers@salk.at;
Projektleiter Medizin: Univ.-Prof. Dr. Bernhard Iglseder, b.iglseder@salk.at

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 63: Demenzfreundliche Apotheke in Salzburg

Projektbeschreibung

Damit eine Apotheke ,demenzfreundlich” wird, braucht es geschulte Mitarbeiter/-innen, die tber
relevantes Wissen und Fahigkeiten verfiigen. ,Demenzfreundlichkeit” geht jedoch dariiber hinaus.
Sie ist nicht nur ein Merkmal einzelner gut geschulter Mitarbeiter/-innen, sondern eines des ge-
samten Betriebs als Organisation. Mit einer Reihe von Workshops werden alle Mitarbeiter/-innen
einer Apotheke mit dem Thema vertraut gemacht, Erfahrungsaustausch wird erméglicht, neue
Strategien werden erarbeitet, um den Anforderungen im Umgang mit Menschen mit Demenz und
ihren Angehorigen im Alltag in einer Apotheke gerecht zu werden.
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Beschreibung der Ziele

»  Gesundheit und Lebensqualitdt von Menschen mit Demenz und ihren Angehérigen férdern

»  Apotheken als Drehscheibe der Gesundheitsforderung fiir Menschen mit Demenz und ihre
Angehdrigen entwickeln

» Kooperationen mit regionalen Partnerorganisationen, insbesondere der ,Plattform Demenz
Stadt Salzburg” etablieren

»  Beitrag zur Entstigmatisierung des Themas Demenz leisten

Zielgruppen: Apotheken, Demenzpatientinnen/-patienten, Angehorige, Gesundheitsberatungsin-
stitutionen

Reichweite: geschatzt (iber 1.000 Personen
Zielregion, Ort der Aktivitdt: Stadt Salzburg

Setting/Bereich: Vernetzungsmesse Nov. 2016 / Zusammenstellung einer Toolbox-Mappe fur alle
teilnehmenden Apotheken in der Stadt Salzburg mit umfangreichem Informationsmaterialien, u. a.
der mit dem IFF erarbeiteten Toolbox-Broschiire

Laufzeit: 2016 bis 2017

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: IFF Wien: Fakultét fur Interdisziplindre
Forschung und Fortbildung und Institut flr Palliative Care und Organisationsethik, OAK-Landes-
geschaftsstelle Salzburg

Kooperationspartner/-innen: Stadt Salzburg / OAK / FGO

Evaluation: ISO-Prof. Zepke fiihrte mehrmalige Abfragen in den teilnehmenden Apotheken durch
(vor Projektbeginn und im Anschluss an die Aktionswoche). Ergebnis: U. a. sehen die teilgenom-
men habenden Apotheken nach Abschluss des Projekts die starke Vernetzung mit Beratungsstel-
len, Angehdrigen, stadtischen Institutionen als besonders gelungen, auch den Beitrag zur Entstig-
matisierung. Der neu erarbeitete Umgang mit dem Thema Demenz durch die Workshops wird
ebenfalls als sehr positiv bewertet.

weiterfiihrende Informationen: —

Kontaktpersonen: Mag.2 pharm. Kornelia Seiwald, kornelia.seiwald@apothekerkammer.at,
Prasidentin der Landesgeschiftsstelle Salzburg der Osterreichischen Apothekerkammer;

Sabine Wallmann, sabine.wallmann@apothekeerkammer.at, Sekretdrin der Landesgeschéftsstelle
Salzburg der Osterreichischen Apothekerkammer

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 64: ,Das professionelle psychiatrische Erstgesprach mit simulierten psychiatrischen Patien-
tinnen/Patienten®

Projektbeschreibung

In diesen Simulationsiibungen libernehmen professionelle Schauspieler/-innen die Rolle der Er-
krankten. Sie sind im Vorfeld zu Doppelgdangerinnen/Doppelgdangern von Patientinnen/Patienten
mit psychischen Erkrankungen tiber mehrere Monate ausgebildet worden.

In realitditsnahen Gesprachssituationen bieten sich fir alle Teilnehmer/-innen einzigartige Gele-
genheiten, die oft schwierigen Erstgesprdche in einem geschiitzten Rahmen auszuprobieren und
neue Erfahrungen zu sammeln.

Beschreibung der Ziele
Kompetenzsteigerung, Wissensvermittlung, Entstigmatisierung, Enttabuisierung

Zielgruppen: Gruppen und Einzelpersonen, die beruflich in Kontakt mit psychiatrisch Erkrankten
kommen (kénnten)
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Reichweite: nicht abschatzbar
Zielregion, Ort der Aktivitdt: gesamter deutscher Sprachraum

Settings/Bereiche: Universitaten, Hochschulen und Fachhochschulen, Krankenanstalten, Seminar-
raume diverser Institutionen und Koérperschaften

Laufzeit: unbeschrankt

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: ,EINMALIGES GASTSPIEL" (Hagnot Elisch-
ka, Katrin Kroncke)

Kooperationspartner/-innen: NO Landesverein fiir Sachwalterschaft und Bewohnervertretung, Kri-
senintervention NO, Suchthilfe Wien / Streetworker, Volksanwaltschaft der Republik Osterreich,
diverse Arztekongresse, regelmdRige Psychiatrie-Einfihrungsseminare, Arztekammer, Haus der
Barmherzigkeit, psychiatrische Abteilung im AKH Wien, MedUni Wien, Kepler Klinik Linz, FH Krems,
FH Wien, Karl-Landsteiner-Privatuniversitat, Standort Tulln

Evaluation: beziglich Effektivitdt unseres Einsatzes, ausgefiihrt intern in der jeweiligen Institution,
meist jeweils nach dem Seminar

weiterfiihrende Informationen: —
Kontaktperson: Hagnot Elischka, einmaligesgastspiel@gmx.net
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 65: Spartenibergreifende interprofessionelle Lehrveranstaltungen zum Kompetenzerwerb
hinsichtlich Entstigmatisierung von Menschen mit psychischen Erkrankungen

Projektbeschreibung

Im Rahmen aller Bachelor-Ausbildungen (Biomedizinische Analytik, Didtologie, Ergotherapie, Ge-
sundheits- und Krankenpflege, Hebamme, Logopadie, Physiotherapie, Radiologietechnologie) wird
studiengangstibergreifend in spezifischen Lehrveranstaltungen (Vorlesungen, Seminare) Wissen
Uber psychische Gesundheit sowie psychiatrische Krankheitsbilder (Erscheinungsformen, Verlaufe,
Auswirkungen auf verschiedenen Ebenen) vermittelt bzw. im Rahmen realer Fallbeispiele und
durch den Einsatz von Schauspielerinnen/Schauspielern bearbeitet. Ziel dieser Lehrveranstaltun-
gen ist eine Sensibilisierung und Bewusstseinsbildung fiir alle Berufssparten hinsichtlich Menschen
mit psychischen Erkrankungen.

Lehrveranstaltungen:

» Die Bedeutung der Psyche fiir die Gesundheit

»  Ethik im Gesundheitswesen

»  Klienten- und patientenzentrierte Kommunikation und Gesprachsfiihrung
»  Wahlpflichtseminare im Bereich Selbstkompetenz

»  Wahlpflichtseminare im Bereich Sozialkompetenz

Beschreibung der Ziele

Vorrangiges Ziel ist eine Sensibilisierung fir Menschen mit psychischen Erkrankungen und eine
Bewusstseinsbildung betreffend den Einfluss der Psyche auf die Gesundheit. Studierende erlangen
Wissen Uber psychosoziale Aspekte des Krankseins sowie tiber kulturelle und religiose Beduirf-
nisse, Lebensweisen und Werthaltungen von Klientinnen/Klienten und Patientinnen/Patienten. Ein
weiteres Ziel ist, die eigene Rolle als Vertreter/-in eines Gesundheitsberufs bewusst zu gestalten.

Zielgruppe: Studierende aller Bachelorstudiengange
Reichweite: Studierende aller Bachelorstudiengange, etwa 600 Studierende pro Studienjahr

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: Linz, Wels, Steyr, Ried, Vocklabruck
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Setting/Bereich: Standorte der FH Gesundheitsberufe 00
Laufzeit: im Rahmen der Ausbildung (6 Semester)

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: FH Gesundheitsberufe OO, Bachelor-
studiengange

Kooperationspartner/-innen: derzeit keine

Evaluation: Es gibt eine interne Evaluierung der genannten Lehrveranstaltungen an der FH Ge-
sundheitsberufe OO.

weiterfilhrende Informationen: derzeit keine
Kontaktperson: Eva Hollrigl MSc, Eva.hoellrigl@fhgooe.ac.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 66: Euthanasie in Karnten

Projektbeschreibung

Die menschenverachtenden Ereignisse in psychiatrischen Abteilungen wahrend des Nationalsozia-
lismus dirfen nicht in Vergessenheit geraten. Immer wieder ist Erinnerungs- und Trauerarbeit no-
tig, um zu wachen und zu warnen im Sinne eines Nie-mehr-wieder. Integration statt Ausgrenzung,
Schutz statt Ausmerzung, Wertschdtzung auch des Schwachen und Fremden, Akzeptanz statt Kor-
rektur und Ehrfurcht vor dem Leben sind Grundsatze jeder modernen Kultur und missen gerade
in psychiatrischen Abteilungen bewusst und proaktiv gelebt werden.

Im Wissen um die oft unbewdltigten Traumata in betroffenen Familien, die transgenerationale
Ubertragung und verunmaglichte Trauerprozesse soll dieses Vorgehen der rekonstruktiven Bio-
grafiearbeit gemeinsam mit den Angehdrigen von Opfern der NS-Euthanasie demonstrieren, wie
Trauerprozesse von psychiatrischen Abteilungen aus proaktiv gestaltet, initiiert und begleitet wer-
den konnen.

Beschreibung der Ziele

Offentlichkeitsarbeit, Aufkldrung und Informationsvermittlung beziiglich des Themenbereichs NS-
Euthanasie. Begleitung bei Trauerprozessen fiir Angehorige der Opfer der NS-Euthanasie

Zielgruppe: die gesamte durch Vortrdge, Unterrichtstatigkeit, Publikationen, Gedenkfeiern und
Medien erreichbare Offentlichkeit

Reichweite: Hunderte
Zielregionen, Orte der Aktivitit: Mitteleuropa. Der Schwerpunkt liegt aber auf Osterreich.

Settings/Bereiche: Unterrichtstatigkeit in Schulen, Fachhochschulen und Universitaten. Flilhrungen
zu den Gedenkstatten, Mitgestaltung von Gedenkfeiern. Organisation von Ausstellungen. Breite
Offentlichkeitsarbeit. Angehdrigenarbeit

Laufzeit: seit Herbst 2010

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: APP Klagenfurt
Kooperationspartner/-in: Amt der Karntner Landesregierung, KABEG, Verein Karnten/Koroska
Evaluation: nein

weiterfiihrende Informationen: Oberlerchner H., Heschl G. (Hg.): Dem Menschen nah sein. Vom
Umgang mit Leiden, Wiirde und Sterben. Styria: Wien, Graz, Klagenfurt. 2014
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Oberlerchner H., Stromberger H. (Hg.): Sterilisiert, vergiftet und erstickt. Das Witen der NS-
Euthanasie in Karnten. Drava: Klagenfurt. 2017

veroffentlicht mit Unterstiitzung der Kulturabteilung des Landes Kdrnten

Oberlerchner H.: Psychiatrieethik - Ethik in der Psychiatrie. In: Likar, Pinter, Kada et al.: Ethische
Herausforderungen des Alters. 228-239. Kohlhammer Verlag. Stuttgart. 2019

Oberlerchner H., Stromberger H.: Die Klagenfurter Psychiatrie im Nationalsozialismus. In: Psychiatr.
Psychother. 1/2011. 7-10

Oberlerchner H., Stromberger H.: Schicksale an der Klagenfurter Psychiatrie im Nationalsozialismus.
In: Neuropsychiatrie. 2/2013. 79--84

Oberlerchner H., Stromberger H.: Zwangssterilisationen: Die Klagenfurter Psychiatrie im National-
sozialismus. In: Neuropsychiatrie. 1/2014. 33-40

Oberlerchner H., Stromberger H.: Psychiatrie und NS-Euthanasie. Fakten, transgenerationale Aus-
wirkungen und Angehdrigenarbeit in Kdrnten/Osterreich. In: Nervenarzt. 1/2015. 83-89

Oberlerchner H: (K)ein Ende des Schreckens? Therapeutische Arbeit mit Familien von Opfern der
NS-Euthanasie. In: Psychologie & Gesellschaftskritik. 39. 4/2015. 45-60

Eberhard G., Hinterhuber H., Oberlerchner H., Berger E.: Die Psychiatrie in der Zeit des National-
sozialismus. In: Neuropsychiatrie. 3/2015. 144-49

Kontaktperson: Prim. Mag. Dr. Herwig Oberlerchner; MAS, Klinikum Klagenfurt, FeschnigstraRe 11,
9020 Klagenfurt

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 67: Interventionen zur Entstigmatisierung von Menschen mit psychischen Erkrankungen

Projektbeschreibung

Im Rahmen der Ausbildung zum Master of Science for Health Professionals wird in der LV ,Perso-
nalmanagement” auf die Themen ,Mitarbeiter mit psychischen Erkrankungen“ sowie ,Wiederein-
gliederung von Mitarbeitern mit psychischen Erkrankungen® eingegangen.

Dartber hinaus werden in der LV ,Ethik im Krankenhaus* ethische Fragestellungen zum Umgang
mit Menschen mit psychischen Erkrankungen behandelt.

Beschreibung der Ziele

Erwerb personal- und arbeitsrechtlicher Kenntnisse zum Umgang mit Mitarbeiterinnen/Mitarbei-
tern mit psychischen Erkrankungen

Die Absolventin / Der Absolvent ist in der Lage, ihr/sein Handeln unter ethischen Gesichtspunkten
zu reflektieren und in eine multiprofessionelle Perspektive zu integrieren.

Zielgruppe: Studierende des Masterstudiengangs Management for Health Professionals - Schwer-
punkt Krankenhausmanagement

Reichweite: 20 Personen
Zielregion, Ort der Aktivitdt: Linz
Setting/Bereich: Fachhochschule

Laufzeit: Lehrveranstaltungen im 2. Semester eines Durchgangs
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hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: FH Gesundheitsberufe 00, Masterstu-
diengang Management for Health Professionals - Schwerpunkt Krankenhausmanagement am Neu-
romed Campus

Kooperationspartner/-innen: Lehrende

Evaluation: Im Rahmen der LV-Evaluation

weiterfiihrende Informationen: —

Kontaktperson: Mag.? Heidelinde Froller, heidelinde.froeller@fhgooe.ac.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 68: Perspektivenwechsel

Projektbeschreibung

.Perspektivenwechsel” ist eine Lehrveranstaltung im dritten Semester der Primarstufenausbildung
und im ersten Semester der Sekundarstufenausbildung (Fach Inklusive Padagogik).

In Workshops und Seminaren werden die Studierenden fir die Lebenswelten anderer Menschen
sensibilisiert, erhalten Informationen aus erster Hand, indem sie von ,Expertinnen/Experten in
eigener Sache” begleitet werden und selbst neue Sichtweisen eines barrierefreien Miteinanders
erfahren (siehe Ziele).

Beschreibung der Ziele

Ziel dieser Lehrveranstaltung ist, den Studierenden die Sichtweise und den Alltag von Menschen
mit Behinderungen, psychischen Erkrankungen und sozialen Benachteiligungen naherzubringen
und zu einem barrierefreien Miteinander beizutragen. Die Studierenden sollen bestehende Sicht-
weisen und gesellschaftlich konstruierte Zuschreibungen hinterfragen und Unterstiitzungsmég-
lichkeiten der Schule zur Forderung der aktiven Teilhabe kennenlernen.

Zielgruppe: angehende Primar- und Sekundarstufenlehrer/-innen

Reichweite: Ca. 120

Zielregionen, Orte der Aktivitit: Salzburg, teilweise OO und benachbarter bayrischer Raum
Setting/Bereich: tertidre Bildungseinrichtung

Laufzeit: Seit 2002 ist das Projekt ,Aus anderer Sicht” fixer Bestandteil der Ausbildung von Pflicht-
schullehrerinnen und Pflichtschullehrern an der Padagogischen Hochschule Salzburg und wird in
der Lehrerbildung NEU im Rahmen der LV Perspektivenwechsel weitergefiihrt.

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: PH Salzburg Stefan Zweig

Kooperationspartnerin: Soziale Initiative Salzburg, www.soziale-initiative.net

Evaluation: Jedes Wintersemester schreiben die Studierenden eine Reflexion (iber die Besuche in
psychosozialen Institutionen bzw. tber ihre Erfahrungen im Bereich ,Projekt ,Aus anderer Sicht‘“.
Im Projekt kommen sie in direkten Kontakt mit behinderten Menschen oder Menschen mit
Fluchterfahrungen und/oder mit sozialen Schwierigkeiten wie psychischen Erkrankungen, Ob-
dachlosigkeit oder Kriminalitat. Die positiven und zumeist sehr reflektierten Riick-meldungen be-
statigen unsere Bemiihungen, den Studierenden alljahrlich diesen vielfaltigen Perspektivenwechsel
zu ermdglichen. Es wird ihnen die Vielfalt von Lebensmdglichkeiten bewusster, und sie kénnen im
privaten wie beruflichen Kontext adaquater auf andere Menschen zugehen bzw. diese unterstiit-

zen. Sehr haufig wird das Normalitatskonzept durch die Begegnungen hinterfragt.

weiterfihrende Informationen: https://www.phsalzburg.at/index.php?id=867
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Im Curriculum der Primarstufe (Bachelorausbildung) ist die Lehrveranstaltung ,Perspektivenwech-
sel“ beschrieben.

http://www.soziale-initiative.net/projekte/aas

Auf der Projektseite der Sozialen Initiative Salzburg ist das Projekt ,Aus anderer Sicht“ nachzule-
sen.

Kontaktperson: Irene Moser, Irene.moser@phsalzburg.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 69: Get Into: Mental Health

Projektbeschreibung

Workshops von und fiir Jugendliche (Peer-Education) mit verschiedensten Workshopmethoden wie
zum Beispiel Bodenzeitungen und gruppendynamischen Punkten, aber auch frontalem Input. Be-
sonders wird dabei auf das Wohlbefinden der Teilnehmer/-innen wertgelegt. Dies geschieht zum
Beispiel mit dem Safe-Space-Prinzip, also dass niemand ausgelacht wird und nichts weitererzihlt
wird.

Beschreibung der Ziele

vor allem Entstigmatisierung von psychischen Erkrankungen, aber auch theoretisches Wissen an
die Teilnehmer/-innen bringen. Hinweis auf Hilfestellen fiir Betroffene, aber auch Nahestehende
von Betroffenen

Zielgruppen: Jugendliche, vor allem Schiiler/-innen

Reichweite: direkt: zirka 100, indirekt: zirka 150 Personen

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: gut erreichbare Orte in allen Bundeslandern
Settings/Bereiche: Die Workshops finden meist in Schulen oder Jugendraumen statt.
Laufzeit: fortlaufendes Projekt. Workshops finden immer wieder statt.
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Aktion Kritischer Schiiler_innen
Kooperationspartner/-innen; —

Evaluation: Die Schiiler/-innen 6ffnen sich in den Workshops und tauschen sich untereinander tiber
ihre Erfahrungen aus, wodurch automatisch eine Sensibilisierung und Enttabuisierung von Mental
Health passiert - seien es persdnliche Erfahrungen, Fakten wie der Mangel an Schulpsychologinnen
und Schulpsychologen am Schulstandort oder der Leistungsdruck der vielen in der Schule zu
schaffen macht.

Durch Peer-Education wird das oft vorhandene Autoritdatsverhdltnis abgebaut, wodurch ein Safe
Space fiir junge Menschen, die es sonst nicht einfach haben, geschaffen wird. Damit geht ein
Empowerment dieser Personen einher, wodurch sie gestarkt werden und sehen, dass nicht tber
sie ,geurteilt* wird. Kommt es allerdings zu heiklen Themen, geben wir ihnen Rat, wo sie sich
professionelle Hilfe suchen kénnen.

weiterfihrende Informationen: —
Kontaktperson: Rebeca Kling, rebeca.kling@aks.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

6 8 © GOG 2020, Bestandserhebung Anti-Stigma-Aktivititen in Osterreich 2019 - Teil 2



A 70: Lebenskompetenzprogramme ,Eigenstandig werden“ und ,PLUS"

Projektbeschreibung

,Eigenstandig werden” ist ein Unterrichtsprogramm zur Gesundheitsforderung, Gewalt- und Sucht-
pravention von der 1.-4. Schulstufe.

Das Programm basiert auf dem von der Weltgesundheitsorganisation empfohlenen Ansatz der
Forderung von Lebenskompetenzen von Kindern und Jugendlichen.

Die Kinder lernen

» sich selbst und die anderen besser kennen,

»  effektiv zu kommunizieren und ihre eigenen Bedirfnisse auszudriicken,
» den konstruktiven Umgang mit unangenehmen Geflihlen und Stress,

» das Lésen von Konflikten und Problemen.

Diese Lebenskompetenzen erméglichen einen angemessenen Umgang mit den Anforderungen des
Alltags, fordern die Gesundheit und die Persodnlichkeit des Kindes und kénnen so vor einer még-
lichen Sucht- und Gewaltentwicklung schiitzen.

Das Unterrichtsmanual enthalt 42 Unterrichtseinheiten fir die Klassenstufen 1 bis 4. Es baut auf
verhaltenstherapeutischen Methoden wie angeleiteten Rollenspielen, Kleingruppenarbeit, Ge-
sprachskreisen, Entspannungsiibungen, Rollen-, Puppen- und Bewegungsspielen, Lieder und Ex-
perimenten auf. Zudem enthdlt es eine Fiille von altersangemessenen Anregungen zum erfah-
rungsbezogenen, selbststandigen Lernen.

,PLUS" ist ein qualitatsgesichertes Unterrichtsprogramm zur Sucht- und Gewaltpravention fiir die
5.-8. Schulstufe auf Basis des Lebenskompetenzansatzes.

Die Schulerinnen und Schiiler lernen

» sich selbst und die anderen besser kennen,

»  effektiv zu kommunizieren und ihre eigenen Bedirfnisse auszudriicken,
» den konstruktiven Umgang mit unangenehmen Gefiihlen und Stress,

» das Lésen von Konflikten und Problemen.

Durch das Programm wird ein gutes Klassenklima aufgebaut und die Zusammenarbeit in der
Klasse gefordert. Weiters wird die Wahrscheinlichkeit der Entstehung und Aufrechterhaltung von
sozial unangepassten und schadlichen Verhaltensweisen - insbesondere von Sucht- und Gewalt-
problemen - verringert.

Pro Schulklasse sollten die Klassenvorstandin / der Klassenvorstand und ein oder zwei weitere
Lehrkrafte aus derselben Klasse am Programm teilnehmen. Die Umsetzung im ,Lehrerteam” ge-
wadhrleistet die Moglichkeit des Erfahrungsaustausches sowie eine Arbeitsaufteilung.

Zur Vorbereitung auf die Arbeit mit PLUS gibt es fiir die Lehrkrafte eine verbindliche dreitdgige
Schulung im ersten Jahr (zwei Seminartage am Beginn des Schuljahres, ein Seminartag im 2. Se-
mester) und in der Folge je einen Seminartag am Beginn des Schuljahres.

Die teilnehmenden Lehrkrafte erhalten ein vorgefertigtes Unterrichtsmanual, das aus 10 Unter-
richtseinheiten pro Schuljahr besteht. Die Umsetzung dieser Unterrichtseinheiten passiert im Laufe
des Schuljahres durch das ,Lehrerteam®.

Um auch die Eltern ins Projekt einzubinden, wird von den Referentinnen/ Referenten des Instituts
Suchtpravention ein Vortrag fiir die Eltern an der Schule durchgefiihrt.

Beschreibung der Ziele

Die von der WHO beschriebenen Lebenskompetenzen sollen gezielt bei Schiilerinnen/Schiilern
(Volksschule + Sekundarstufe I) liber die gesamte Schulzeit hindurch geférdert werden.

Zielgruppen: Schiler/-innen von 6 bis 10 Jahren, Schiler/-innen von 10 bis 14 Jahren
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Reichweite: Eigenstandig werden: 150 Lehrer/-innen, 2600 Schiiler/-innen, 700 Eltern,
PLUS: 580 Lehrer/-innen, 7250 Schiiler/-innen, 1500 Eltern

Zielregion, Ort der Aktivitit: 00
Setting/Bereich: Schule
Laufzeit: dauert immer 4 Jahre

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Institut Suchtprdvention von pro mente
OO (6sterreichweit in Kooperation mit der Osterreichischen ARGE Suchtvorbeugung)

Kooperationspartner/-in: Land 00, OGK Oberdsterreich

Evaluation: Das Unterrichtsprogramm PLUS wurde wissenschaftlich durch die Universitat Innsbruck
evaluiert.

Die wichtigsten Evaluationsergebnisse im Uberblick:

»  PLUS fordert und starkt emotionale Kompetenzen.

»  PLUS wirkt messbar auf das Konsumverhalten, das Sozialverhalten und die Schulleistung.
»  PLUS fordert und starkt das Klassenklima.

»  PLUS fordert und starkt die Zusammenarbeit der Lehrkrafte.

»  PLUS ist besonders wertvoll fiir Klassenvorstande.

weiterfiihrende Informationen: https://www.suchtvorbeugung.net/plus

Kontaktperson: Mag. Peter Eberle, eberlep@praevention.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 71: Pilotprojekt ,Youth Aware of Mental Health” (YAM)

Projektbeschreibung

Das hier vorgestellte Projekt ,Youth Aware of Mental Health“ (YAM) soll die Grundlage fiir eine
erfolgreiche Etablierung eines Suizidpraventionsprogramms an Tiroler Schulen aufbauen. Dabei
ist das Projekt in drei wesentliche Phasen eingeteilt: Planungsphase, Pilotphase und Transfer-
phase. Im Mittelpunkt der ersten Phase steht, in zahlreichen Arbeitsgruppentreffen in den Aus-
tausch mit zustandigen Behdrden und Schulen zu treten. Es geht dabei darum, bereits bestehende
Programme zu erfassen und sich lber die Moglichkeit der Integration des Suizid-programme YAM
auszutauschen. Ziel ist es Behorden und Schulen fir das Thema zu sensibilisieren und zu moti-
vieren, YAM zukiinftig als selbstverstandlichen Baustein in den Unterricht zu integrieren. Zudem
beinhaltet die Planungsphase Schulungen fiir Lehr- und Schulpersonal, um diesen Kenntnisse zu
vermitteln, die sie dazu befdahigen, gefahrdete Schiiler/-innen zu identifizieren und an professio-
nelle Helfer/-innen zu verweisen. Oberstes Ziel der Pilotphase ist, Depression und Suizidalitat bei
Jugendlichen in Osterreich langfristig zu senken. In der abschlieRenden Transferphase liegt der
Schwerpunkt darauf, in einen bundesweiten Austausch tiber Erfahrungen, Probleme, Erkenntnisse
und Methoden zu treten. Ziel dieser Phase ist es, eine Vielzahl an Institutionen, Akteurinnen/Ak-
teuren und Politikerinnen/Politikern fiir das Thema Suizidpravention in Osterreich zu sensibilisie-
ren und in Workshops zu schulen.

Beschreibung der Ziele

» Depression/Suizidalitat bei Jugendlichen langerfristig senken

»  Arbeitsgruppentreffen fiir den Austausch mit Behérden und Schulen, Sensibilisierung, Moti-
vation, Grundlagen der Suizidpravention nahebringen

»  Enttabuisieren, Aufraumen mit Mythen, Vermittlung von Hoffnung, Herabsetzen von Hemm-
schwellen, Starkung der Kommunikation

»  Akteurinnen/Akteure und Politiker/-innen fiir das Thema Suizidprdvention sensibilisieren /
darin schulen

»  bundesweite Ausdehnung und Austausch liber Erfahrungen, Probleme, Erkenntnisse und
Methoden
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Zielgruppe Schiler/-innen zwischen 14 und 16 Jahren
Reichweite: 1.100

Zielregion, Ort der Aktivitat: Tirol

Setting/Bereich; Schule

Laufzeit: 1. 5. 2016 - 30. 4. 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: sucht.hilfe BIN (Beratung, Information,
Nachsorge)

Kooperationspartnerinnen: Schulen, Behorden, Eltern
Evaluation: Die externe Evaluation ist noch nicht abgeschlossen.

weiterfithrende Informationen: http://fgoe.org/projekt/pilotprojekt-youth-aware-mental-health-
yam

Kontaktperson: Ao. Univ.-Prof. Christian Haring, bin@bin-tirol.org

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 72: XUND und DU - Steirische Jugendgesundheitskonferenzen

Projektbeschreibung

Mit dem Projekt ,XUND und DU“ werden unterschiedliche MaRnahmen gesetzt, die dazu beitragen,
dass die Gesundheitskompetenz von steirischen Jugendlichen gestarkt wird. Bei folgenden MaR-
nahmen wird unter anderem das Thema psychische Gesundheit angesprochen:

»  Mikroférderungen fiir auRerschulische Jugendeinrichtungen: Jugendliche beschaftigten sich
mit (unter anderem psychischer) Gesundheit und entwickelten kurz-, mittel- und langfristige
Projekte rund ums Thema, fiir deren Umsetzung bis zu 300 Euro zur Verfiigung gestellt
werden. Vom Stressmanagement bis zur Starkung von Angehérigen psychisch Erkrankter
und von der Burnout-Prophylaxe bis hin zum Kennenlernen regionaler Unterstiitzungssys-
teme und Beratungsstellen entstanden so vielfaltige Aktivitaten zur Starkung von Gesund-
heitskompetenz mit Fokus auf psychische Gesundheit. Das Thema psychische Gesundheit
wurde in den ersten beiden Umsetzungsjahren vonseiten der Einrichtungen etwa in jedem
flinften Projekt fokussiert.

» Jugendgesundheitskonferenzen in der ganzen Steiermark zur Prasentation regionaler Ange-
bote rund um Gesundheitsforderung, Krankheitsbewdltigung und Pravention: Neben den
umgesetzten Projekten zum Thema psychische Gesundheit in den Regionen prasentierten
sich den jahrlich rund 4.500 Jugendlichen bei den Events unterschiedliche Fachstellen - un-
ter anderem etwa Suizidprdventionsstellen, Suchtpraventionsstellen oder der Dachverband
der sozialpsychiatrischen Vereine.

»  kostenlose Workshops fiir Schulen zum Thema ,XUND entscheiden“ an Schulen zur Starkung
der Gesundheitskompetenz: Jugendliche trainieren anhand unterschiedlicher Gesundheits-
themen des Jugendalters (u. a. etwa Konfliktmanagement, Stressmanagement, Suchtpraven-
tion usw.) einen kompetenten Umgang mit Informationen - von der Informationsrecherche
Uber ein kritisches Hinterfragen, Beurteilen bis hin zum Treffen einer Entscheidung.

»  Begleitung von Jugendeinrichtungen auf ihrem Prozess zur Steigerung der Gesundheitskom-
petenz auf Organisationsebene: Fokus auf die Dimensionen der Mitarbeiterinnen-/Mitarbei-
tergesundheit (z. B. Burnout-Pravention, Stressmanagement usw.) und finanzielle Unterstit-
zung von MalRnahmen der Mitarbeitergesundheit (auch auf Ebene der psychischen Gesund-
heit)

» unterschiedliche Fort- und Weiterbildungen fiir Multiplikatorinnen/Multiplikatoren aus dem
Jugendbereich zum Beispiel zu den Themen Suizidpravention, Kérperbild/Selbstbewusstsein
von Mddchen, Starkung von (jugendlichen) Angehérigen psychisch Erkrankter usw.
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Beschreibung der Ziele

»  Starkung der Gesundheitskompetenz von (sozial benachteiligten) Jugendlichen

»  Forderung der gesundheitlichen Chancengerechtigkeit von jungen Steirerinnen/Steirern

»  Unterstitzung bzw. Schaffung gesundheitsfordernder Settings in der Jugendarbeit

» nachhaltige Implementierung des Themas Gesundheits-kompetenz in bereits bestehende
Strukturen )

»  Sensibilisierung einer breiten Offentlichkeit fiir das Thema Gesundheitskompetenz

Zielgruppen:

primadre Zielgruppe: (sozial benachteiligte) Jugendliche zwischen 12 und 18 Jahren in der Steier-
mark

sekundare Zielgruppe: Multiplikatorinnen/Multiplikatoren aus allen Bereichen von schulischer und
auBerschulischer Jugendarbeit (z. B. Schulen, Schulsozialarbeit, verbandliche Jugendarbeit, Offene
Jugendarbeit, Jugendhilfe, arbeitsmarktintegrative MaRnahmen, Betreuungsorganisationen ge-
flichteter Jugendlicher, Jugendpolitik und kommunale Jugendarbeit, Fachstellen u. v. m.)

Reichweite: auf Basis der quantitativen Evaluierung des Umsetzungsjahres 2018: gesamt ca.
15.000 Personen pro Jahr

»  primare Zielgruppe: ca. 14.000
»  sekundare Zielgruppe: ca. 1.000

Zielregion, Ort der Aktivitdt: gesamte Steiermark

Settings/Bereiche: schulische und auBerschulische Jugendarbeit: Schulen, Schulsozialarbeit, ver-
bandliche Jugendarbeit, Offene Jugendarbeit, Jugendhilfe, arbeitsmarktintegrative MaRnahmen,
Betreuungs-organisationen gefliichteter Jugendlicher, Jugendpolitik und kommunale Jugendarbeit,
Fachstellen u. v. m.

Laufzeit: 1. 10. 2017 - 31. 12. 2021

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: LOGO jugendmanagement gmbh
Kooperationspartner: Auftraggeber: Gesundheitsfonds Steiermark

finanziert durch: Vorsorgemittel der Bundesgesundheitsagentur

Subunternehmer: FH Joanneum - University of Applied Sciences (Evaluation), beteiligung.st (ex-
terne Prozessbegleitung)

Evaluation: Die Wirkung des Projekts wurde im Zuge der Evaluierung des vorangegangenen Pro-
jektzeitraums im Jahr 2015/16 evaluiert - zentrales Ergebnis: Durch die Teilnahme am Projekt
wurde die Gesundheitskompetenz der Jugendlichen signifikant verbessert.

Aktuell werden die unterschiedlichen MaRnahmen zur Nachhaltigkeit evaluiert. Zurzeit liegt der
Bericht noch nicht vor.

weiterfiihrende Informationen: Projektwebsite: https://xund.logo.at

Kontaktperson: Johannes Heher, johannes.heher@logo.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 73: Schulklima 4.0 - Schliissel zur Pravention

Projektbeschreibung

Das Projekt fokussiert die Arbeit mit den Pddagoginnen und Pddagogen an den teilnehmenden
Schulen. Durch Sensibilisierung, Professionalisierung, standortspezifische Unterrichts- und Schul-
entwicklung werden MaRnahmen gesetzt und Strategien erarbeitet. In burgenlandischen Schulen
werden daher im Rahmen von regionalen und standortspezifischen Schulentwicklungsprozessen
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zur Férderung psychosozialer Gesundheit und zur Mobbingpravention Strukturen und Kompeten-
zen aufgebaut und erweitert. Padagoginnen/Piadagogen werden unterstitzt, Lernanldsse aus der
Lebenswelt der Schiiler/-innen als Ausgangspunkt zu nutzen, um nachhaltig prosoziale Verhal-
tensweisen und humanistische Haltungen zu férdern sowie Schule als forderlichen Lernort fir den
Erwerb sozialer, emotionaler und personaler und somit auch fachlicher Kompetenzen professionell
zu gestalten. Der Fokus richtet sich auf das Integrieren praventiver Konzepte, Modelle und Tech-
niken in den Unterrichtsalltag - auf die Starkung professioneller Arbeit von Lehrpersonen.

Kern des Projekts sind somit Maknahmen zur Begleitung eines standortspezifischen Schulentwick-
lungsprozesses durch Professionalisierung, Unterrichts- und Organisationsentwicklung. Aufbau-
end auf Fortbildungsveranstaltungen werden MaRnahmen zu kooperativer Schulentwicklung ge-
setzt, die unter professioneller Begleitung durch Expertinnen/Experten der Pidagogischen Hoch-
schule Burgenland auf die Entwicklung gemeinsamer Strategien und Programme am Standort aus-
gerichtet sind.

Beschreibung der Ziele

»  In Schulen werden mittels regionaler und standortspezifischer Schulentwicklungsprozesse
zur Forderung psychosozialer Gesundheit und der Mobbingpravention Strukturen und Kom-
petenzen aufgebaut/erweitert.

» Pddagoginnen/Piadagogen werden unterstiitzt, Lernanldsse aus der Lebenswelt der Schiiler/
-innen als Ausgangspunkt zu nutzen, um nachhaltig prosoziale Verhaltensweisen / huma-
nistische Haltungen zu férdern und die Schule als férderlichen Lernort zu gestalten.

Zielgruppen: Schiler/-innen, Lehrende
Reichweite: 9.805
Zielregionen, Orte der Aktivitdt: Burgenland

Setting/Bereich: Schulen (Volksschule, allgemeinbildende héhere Schule, Neue Mittelschule, be-
rufsbildende Schule)

Laufzeit: 1. 10. 2019 - 30. 9. 2021

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Pidagogische Hochschule Burgenland
Kooperationspartnerinnen: Schulen; geférdert aus den Mitteln des Fonds Gesundes Osterreich
Evaluation: Am Ende der Projektlaufzeit erfolgt eine externe Evaluation des Projekts.
weiterfithrende Informationen:

Kontaktperson: Klaus Novak, office@ph-burgenland.at

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 74: Schulworkshops zum Thema psychosoziale Gesundheit

Projektbeschreibung

1. Workshop Psychosoziale Gesundheit
Workshop Essstérungen

Workshop Selbstverletzendes Verhalten
Workshop Sucht

Beschreibung der Ziele

1. Aufklarung liber Aspekte psychischer und physischer Gesundheit, Mobbing/Cybermobbing,
inner- und aulerschulische Hilfsangebote; Kommunikationstraining; Umgang mit Konflikten;
Skills-Training

Aufklarung uber Anorexie, Bulimie, Binge-Eating; inner- und auRerschulische Hilfsangebote

Aufklarung tiber Aspekte psychischer und physischer Gesundheit; Aufklarung Gber selbstverlet-

zendes Verhalten; Skills-Training; Informationen lber inner- und auRerschulische Hilfsangebote
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Aufklarung tber Aspekte psychischer und physischer Gesundheit; Aufklarung liber Suchtverhalten;
Skills-Training; Informationen (liber inner- und auferschulische Hilfsangebote;

Zielgruppen:

1. Schiler/-innen und Lehrer/-innen der AHS und BMHS

Schiiler/-innen und Lehrer/-innen der BHS

Schiler/-innen und Lehrer/-innen der MS und BMHS, 4. Schiiler/-innen und Lehrer/-innen der
BMS

Reichweite:

1. ca. 190
ca. 40

ca. 160

ca. 120

Zielregionen, Ort der Aktivitdt; Karnten
Setting/Bereich: Schulbereich
Laufzeit: je zwei Unterrichtseinheiten pro Klasse (insgesamt sechs Klassen)

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Bildungsdirektion Karnten, Referat
Prds/4a: Schulpsychologie, Bildungsberatung, Psychosoziale Unterstiitzung

Kooperationspartner: ad 4: Amt der Karntner Landesregierung, Abteilung 5 - Gesundheit und
Pflege; Pravention und Suchtkoordination

Evaluation: nein
weiterfihrende Informationen: nein

Kontakt: Bildungsdirektion fiir Karnten, Abteilung Prds/4 Schulpsychologie und Schularztlicher
Dienst, abteilung4@bildung-ktn.gv

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 75: Entzauberung 4.0 - die lllusion von Schonheit und Scham (Bodyshaming)

Projektbeschreibung

Aufgrund der digitalen Medien haben Be- und Verurteilungen von Personen eine neue Dimension
erreicht. Beleidigende AuRerungen sowie Krankungen in diversen Social-Media-Kandlen - auch als
Bodyshaming bezeichnet - gehoren leider zum Alltag.

Bodyshaming ist vor allem bei Madchen im Alter von zehn bis 14 Jahren ein immer stdrker um sich
greifendes Phanomen.

Vor allem die Pubertat zeichnet sich durch radikale korperliche und psychische Veranderungen
aus und bedarf eines hohen MaRes an Selbstbewusstsein und Selbstvertrauen.

Der negative mediale Einfluss von Bildern, Musikvideos, TV-Formaten wie Modelcastings und die
kunstliche und ungesunde Darstellung von weiblichen ,Schénheiten® wirken auf das Selbstwert-
gefiihl der Madchen und jungen Frauen - das ist unbestritten und wissenschaftlich belegt.

40 bis 70 % der Madchen zwischen 12 und 16 Jahren sind mit zwei oder mehr Bereichen ihres
Korpers unzufrieden, und 80 % von ihnen wiirden gerne diinner sein.

Mit einem negativen Kérperbild kénnen Folgewirkungen auf Didtverhalten, Stérungen des sexuel-
len Erlebens, soziale Angste, ein Anstieg psychischer Erkrankungen wie Depressionen und Ess-
stdérungen oder ein Anstieg von Schdénheitsoperationen einhergehen.
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Das zweiteilige Angebot unterstiitzt und begleitet Madchen dabei, dem vermittelten Schénheits-
ideal kritisch und reflektiert zu begegnen. Die Madchen entwickeln und erlernen Strategien fiir
mehr Selbstsicherheit und tragen so zur Starkung der eigenen Gesundheit bei.

Teil 1: Grundworkshop mit psychologischer Leitung, Dauer: 5 Einheiten

Teil 2: Folgeworkshop fiir Reflexion und Fotografie zusatzlich mit fotografischer Begleitung,
Dauer: 3 Stunden

Der Grundworkshop wird in der jeweiligen Schule durchgefiihrt, der Folgeworkshop findet im 00
Kulturquartier in Linz (auBerhalb von Linz: nach Vereinbarung) statt.

Beschreibung der Ziele

» madchenspezifische Gesundheitsférderung

»  Starkung der Selbstsicherheit durch Information und Konfrontation

»  Unterstitzung im Umgang mit den korperlichen Verdnderungen

»  Schonheitsideale kritisch reflektieren

»  Aspekte von Cybermobbing und Bodyshaming

»  Sammlung und Besprechung anonymer Erfahrungen mit Cybermobbing

Zielgruppe: Madchen im Alter zwischen 10 und 14 Jahren

Reichweite; ca. 290 Madchen direkt, ca. 12 Pddagoginnen/Pdadagogen indirekt durch Kommuni-
kationsmaRnahmen

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: Neue Mittelschulen in den Stadten Linz und Wels
Setting/Bereich: Schule

Laufzeit: seit September 2017

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: PROGES - Wir schaffen Gesundheit
Kooperationspartner: Frauenbiiro der Stadt Linz, Silvia Huber, Vizeblirgermeisterin der Stadt Wels

Evaluation: Fragebogenerhebung im Schuljahr 2017/2018: 94 % hat der Workshop sehr gefallen.
98 % wiirden den Workshop weiterempfehlen.
Zitate zu ,Was hat dir am besten gefallen?*:

»  Selbstwert starken
» eigene Meinung sagen
» ... dass wir Uiber unsere Gefiihle reden konnten

weiterfithrende Informationen: https://www.proges.at/bodyshaming

Kontaktperson: Mag.2 Sandra Wimmer MA, sandra.wimmer@proges.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 76: Feel free and healthy

Projektbeschreibung

Die Anforderungen an junge Menschen werden immer komplexer. Die Klinik und Forschung in
puncto Jugendalter stimmt darin Uberein, dass einerseits normative Entwicklungsaufgaben rund
um Ablésung und Identitatsentwicklung zunehmend herausfordernder und belastender werden,
nicht zuletzt vor dem Hintergrund der sich verdndernden Lebenswelten. Rund 20 % aller Kinder
und Jugendlichen bis 18 Jahre zeigen Verhaltensauffalligkeiten oder Beeintréachtigungen der psy-
chischen Befindlichkeit (OO GKK, Presseaussendung April 2016). Das belegen internationale Stu-
dien - besonders fiir hochentwickelte Linder wie Osterreich.
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Im Angebot ,Feel free and healthy” werden die Fahigkeiten der jungen Menschen gestarkt, Krisen-
situationen und Belastungen zu meistern. Kinder und Jugendliche im Projekt werden umfassend
informiert (iber: Emotionen und Aggressionen, Emotionsregulation, Umstinde wie Stress, Angste,
Depressionen, Beziehungen und den entsprechenden Umgang damit; sie ,packen” einen person-
lichen Notfallkoffer, definieren ihre Energietankstellen u. v. m. ,Feel free and healthy” soll die
Entwicklung von Fahigkeiten und Fertigkeiten, um psychisch gesund zu sein und zu bleiben, un-
terstutzen.

Umgesetzt wird das Projekt in fiinf Modulen. Die Inhalte der Module werden auf jede Gruppe ab-
gestimmt, altersspezifisch aufbereitet, sind interaktiv gestaltet und werden von Psychologinnen/
Psychologen durchgefiihrt.

Eltern und Padagoginnen/Pdadagogen erhalten Feedback und werden im Rahmen von Fachveran-
staltungen informiert. (einmal fiir Eltern und Erziehungsberechtigte, zweimal fir Padagoginnen/
Padagogen aus dem schulischen und auRer-schulischen Bereich)

Beschreibung der Ziele

»  Verstehen von Stress und dessen Konsequenzen, Packen eines personlichen ,Notfallkoffers*
und Definition persénlicher Energietankstellen

»  Bewusstseinsbildung beziiglich Angsten und Depressionen,

»  Wissen um den Umgang miteinander

»  Starkung fiur Entwicklungsaufgaben, fir Krisensituationen und Belastungen

»  Eltern: vermehrtes Wissen und Bewusstsein zum Thema

»  Einbindung der Eltern, Pddagoginnen/Pdadagogen, Jugendbetreuer/-innen

»  Erstellung eines Handbuchs zur weiteren Verwendung im Rahmen von Schulungen fiir Pidago-
ginnen/Padagogen

Zielgruppen:
direkt: Kinder und Jugendliche in Schulen (Sekundarstufe 1), Jugendzentren und Produktionsschulen
indirekt: Padagoginnen/Padagogen und Eltern

Reichweite: Jugendliche: 323 (gesamt rd. 6.511 Kontakte bei Workshops),
Padagoginnen/Padagogen: 76 (im Rahmen zweier Fachveranstaltungen),
Eltern: 42 (Uber Schulen und eine Fachveranstaltung)

Zielregion, Ort der Aktivitat: Oberdsterreich
Settings/Bereiche: Schule, Jugendzentren, Produktionsschulen
Laufzeit: Laufzeit April 2017 - Juni 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: PROGES - Wir schaffen Gesundheit,
Fabrikstrale 32, 4020 Linz; www.proges.at

Kooperationspartnerinnen:

Finanzierung: Gemeinsame Gesundheitsziele aus dem Rahmen-Pharmavertrag, eine Kooperation
zwischen Sozialversicherung und Osterreichischer Pharmawirtschaft

Evaluierung: Institut fur Gesundheitsforderung und Prdvention, Linz (zuvor: Institut fur Gesund-
heitsplanung, Linz)

Verein ISI Streetwork, Linz
Umsetzung: OO GKK / Abteilung Gesundheitsférderung und Pravention

Evaluation: Die begleitende Evaluation wird vom IfGP (Institut fiir Gesundheitsférderung und Pra-
vention, Linz) gemacht.

Das Programm bietet einen geschiitzten Rahmen fiir sensible Themen in der Jugendphase. Die
Teilnehmer/-innen berichten mehrheitlich davon, viel Neues gelernt und die Inhalte gut verstanden
zu haben sowie das Gelernte im Alltag gut anwenden zu kénnen.
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weiterfihrende Informationen: www.proges.at/feelfree

Kontaktperson: Mag.2 Sonja Scheiblhofer MSc, Sonja.scheiblhofer@proges.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 77: Schulprojekt

Projektbeschreibung

Durch das Schulprojekt zur Entstigmatisierung psychisch erkrankter Menschen soll Jugendlichen
Wissen tber psychische Erkrankungen vermittelt und bei ihnen ein Bewusstsein fiir die Bediirfnisse
und Anliegen psychisch erkrankter Menschen und deren Angehdriger geschaffen werden. Eine
Studie der WHO (2006) weist auf die groRe Bedeutung von MaRnahmen im Bereich seelischer/psy-
chischer Gesundheit in der schulischen Gesundheitsprdavention hin.

Beschreibung der Ziele

Projektziele sind:

»  Vermittlung von Informationen und Aufkldarung

»  Sensibilisierung fiir den Themenkreis psychischer Erkrankungen

»  Abbau von Angsten gegeniber psychisch erkrankten Menschen

»  Entstigmatisierung

» dem immer noch herrschenden Zerrbild von Verriicktheit entgegenwirken

»  Vermittlung von Solidaritdt mit den ,Anderen“ und damit auch mehr von Toleranz im Um-
gang mit sich selbst

»  Aufzeigen von Wegen zur Hilfestellung

»  Bekanntmachen der Veranstalter

Zielgruppen: Jugendliche (16-19 J.) und ihre Lehrer/-innen an Vorarlberger Schulen
Reichweite: Jedes Jahr werden knapp 1.000 Schiiler/-innen in ca. +/- 20 Schulen erreicht.
Zielregion, Ort der Aktivitit: Vorarlberg

Settings/Bereiche: Schule/Bildung

Laufzeit: jeweils in einem Schuljahr von September bis Juli

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: pro mente Vorarlberg GmbH,
<omnibus> e. V., Vereinigung HPE (Hilfe fiir Angehorige psychisch Erkrankter)

Kooperationspartner/-innen: —

Evaluation: jahrliche Evaluierungen liber Schiiler- und Lehrerfragebogen, Feedbackrunden der Vor-
tragenden

Der Gesamteindruck wurde durchwegs als sehr gut bis gut bewertet. Die Schiiler/-innen bezeich-
neten die Inhalte als fiir sie persénlich sehr interessant. Grundsatzlich wurde und wird das Projekt
von den Lehrpersonen fir die Schilerinnen und Schiler als sehr wertvoll bezeichnet. Weiters ge-
hen die Lehrpersonen von einer Wirkung im Sinne einer Einstellungsanderung gegeniiber Men-
schen mit psychischen Erkrankungen aus.

weiterfihrende Informationen: www.promente-v.at/aktuell

Kontaktperson: Harriet Maierhofer, harriet.maierhofer@promente-v.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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A 78: Schulprojekt an Mittelschulen

Projektbeschreibung
Es geht um Pravention, Information und Entstigmatisierung.

In Workshops wird den 10- bis 14-jdhrigen Schiilerinnen/Schiilern altersaddquat das Thema psy-
chische Gesundheit nahegebracht.

In allen Klassen beschiftigt sich jeweils ein Workshop mit der eigenen Person (Selbstwert, Resilienz,
Ich-Starkung, mein Alltag), ein zweiter Workshop richtet den Blick auf das Wir (Empathiefahigkeit.
Was tun, wenn es jemandem schlecht geht? Wie gehen wir miteinander um, wenn es schwierig
wird? Was braucht es, damit wir eine gute Gruppe sind?). Eine kreative Einheit rundet das Thema ab.

Geleitet bzw. betreut werden die Workshops von Expertinnen/Experten der Jugend- und Kinder-
arbeit.

Gleichzeitig werden Workshops fiir Eltern und Lehrer/-innen angeboten. Vertreter/-innen von pro
mente tirol und HPE Tirol informieren und geben Antwort.

Beschreibung der Ziele

Ziel ist es, Schiiler/-innen, Lehrer/-innen und Eltern

» dafir zu sensibilisieren, auf ihre psychische Gesundheit zu achten,

»  sie zu stdarken, psychische Belastungen (eigene, der Mitschiiler/-innen, Kolleginnen/Kolle-
gen, der Kinder) frithzeitig zu erkennen,

»  zu informieren, wer Hilfe bieten kann (Vertrauenslehrer/-innen, Arztin/Arzt, Institutionen etc.),

»  zu ermutigen, bei psychischen Problemen (eigener, der Mitschiiler/-innen, der Kolleginnen/
Kollegen, der Kinder) das Gesprdch zu suchen und das Thema nicht zu tabuisieren sowie
Strategien anzubieten fiir den Umgang miteinander bei psychischen Problemen.

Zielgruppen: Eltern, Lehrer/-innen und Schiiler/-innen der Mittelschulen Tirols
Reichweite: Pilotprojekt: 250 Schiiler/-innen, plus 50 Lehrer/-innen und Eltern
Zielregion, Ort der Aktivitdt: Tirol

Settings/Bereiche: Schule, Gemeinde

Laufzeit: geplant laufend (seit 2019)

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente tirol - Bereich Psychische
Gesundheitsforderung

HPE Tirol (Hilfe fiir Angehorige psychisch Erkrankter)
Kooperationspartnerinnen: Tiroler Mittelschulen
Mitarbeiter/-innen der pro mente tirol

ehrenamtliche Mitarbeiter/-innen der HPE Tirol

diverse Institutionen (Finanzierung liber Schule oder Gemeinde)
Evaluation: —

weiterfiihrende Informationen: Tiroler Tageszeitung https://www.tt.com/panorama/gesell-
schaft/15590215/schule-nimmt-psychische-gesundheit-in-lehrplan-auf

Zeitschrift der HPE: ,Kontakt“, Ausgabe 2/2019 S. 05

Kontaktpersonen: Mag.? Angela Ibelshduser, tirol@buendnis-depression.at,
Dipl.-Pad." Irmgard Hofer-Wolf, irmgard.hofer-wolf@aon.at,
Dipl.-Pad." Aloisia Wallner, loisi.wallner@gmx.at
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Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 79: Schulaktionen/Schulworkshops

Projektbeschreibung

Jede vierte Osterreicherin / Jeder vierte Osterreicher erlebt im Laufe ihres/seines Lebens eine be-
handlungsbedirftige psychische Erkrankung. Dennoch sind psychische Erkrankungen ein Tabu-
thema. Die Einstellung der Bevdlkerung gegeniiber psychisch erkrankten Menschen ist gepragt
von verzerrten Vorstellungen und Unwissenheit. Das fuhrt zu Vorurteilen, Ausgrenzung und Stig-
matisierung der Betroffenen und erschwert die Behandlung, die Genesung und die Wiedereinglie-
derung.

Laut WHO wird die Anzahl psychisch erkrankter Menschen in den nachsten Jahren steigen. Die
gesundheitlichen, wirtschaftlichen und sozialen Folgen der Erkrankungen sind fiir Betroffene und
deren Angehoérige immens. Dennoch erhilt fast die Halfte der Betroffenen keine adaquate Behand-
lung. Manchmal maskieren kdrperliche Symptome psychische Erkrankungen, aber hdufig scheuen
die Betroffenen den Weg zur Arztin / zum Arzt oder anderen professionellen Hilfsangeboten, sei
es aus Scham oder weil sie die Erkrankung als solche nicht erkennen. Dabei sind psychische Er-
krankungen behandelbar und heilbar.

Der Aufklarung von Jugendlichen als zukiinftigen Meinungsbildnerinnen/-bildnern kommt in der
Gesundheitsvorsorge eine wichtige Bedeutung zu. Einerseits kann einer ungerechtfertigten Stig-
matisierung psychisch erkrankter Menschen entgegengewirkt werden. Andererseits erfahren die
Jugendlichen, wie sie in psychischen Krisen fiir sich oder andere Unterstitzung erhalten kénnen.

Lehrerinnen und Lehrer aus verschiedenen Unterrichtsfachern (Psychologie, Deutsch, Geschichte,
Biologie, Religion etc.) sind eingeladen, mit ihren Schilerinnen/Schiilern (ab dem 15. Lebensjahr)
zu dem Thema Psychiatrie ins Gesprdach zu kommen und gemeinsam mit Fachleuten und Men-
schen, die eigene Erfahrungen mit einer psychischen Erkrankung gemacht haben, zu diskutieren.

Beschreibung der Ziele
Abbau von Angsten gegeniiber psychischen Erkrankungen
Information zu psychischen Erkrankungen und psychiatrischen Einrichtungen

Forderung eines verstandnisvollen Umgangs mit psychischen Krisen, Erkrankungen und Betroffe-
nen, um Unwissen, Vorurteilen und Ausgrenzung entgegenzuwirken

Information (ber Anlaufstellen, Behandlungsmoglichkeiten fiir Betroffene, deren Familien und
Freunde

Zielgruppen: Schiler/-innen und Lehrer/-innen

Reichweite: in Tirol Schulaktion ,Psychisch krank - ist das normal?” in den Jahren 2005 bis 2018:
ca. 300 Schulaktionen

in NO in den Jahren 2008 bis 2018: 367 Schulaktionen mit 11.435 Schiilerinnen/Schiilern (davon
67 in BAKIP, GuKPS, BASOP, FS fir soziale Berufe)

in Karnten Schulworkshop ,Seelische Verletzlichkeit und psychische Erkrankungen - reden wir
dariuiber!: ca. 10 Workshops pro Jahr

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: jeweils landesweit in Tirol, Niederdsterreich und Karnten
Setting/Bereich: Schule
Laufzeit: Beginn 2004, laufend
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hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: in Tirol: pro mente tirol
gemGmbH und start pro mente, in Niederdsterreich: Psychosoziale Zentren gGmbH und PSD der
Caritas der Didzese St. Polten, in Karnten: pro mente kdrnten

Kooperationspartnerinnen: Schulen, Professionelle und Betroffene, z. T. mit EX-IN-Ausbildung

Evaluation: Meise U., Sulzenbacher H., Kemmler G., Schmid R., Rossler W., Guinther V.: ,... not
dangerous, but nevertheless frightening“. A program against stigmatization of schizophrenia in
schools. Psychiat Prax. 2000 Oct;27(7):340-6

RESULTS: Only in group A (psychiatrist and afflicted) there was a significant improvement regard-
ing the emotional reaction (reduction of fear, increase in positive emotions) and a significant de-
crease in social distance. Moreover, students no longer associated psychiatric illness with being
“crazy”. In group B (psychiatrist and social worker) these changes could not be observed. There
was even a significant increase in describing patients with schizophrenia as dangerous.

CONCLUSION: As high school students themselves consider their level of knowledge about psy-
chiatric iliness as low, information about this topic should be given more attention than is currently
done (also from a preventive point of view). For such information to be effective and to affect
students’ attitudes positively, it appears necessary that students have the opportunity to get in
contact with a person affected by psychiatric illness. For changing attitudes it is also essential how
information is presented.

Kohlbauer D., Schenner M.: Kommunizieren statt Stigmatisieren - Zwei Studien zu Einstellungen
von Mittelschilerinnen/-schiillern und Studentinnen/Studenten zu psychisch erkrankten Men-
schen. Diplomarbeit an der Leopold-Franzens-Universitat Innsbruck, 2007

weiterfithrende Informationen: Kohlbauer D., Meise U., Schenner M., Sulzenbacher H., Frajo-Apor B.,
Meller H., Gunther V.: Does education focusing on depression change the attitudes towards schi-
zophrenia? A target-group oriented anti-stigma-intervention. Neuropsychiatrie 2010;24(2):132-40

Schenner M., Kohlbauer D., Guinther V.: Communicate instead of stigmatizing - does social contact
with a depressed person change attitudes of medical students towards psychiatric disorders? A
study of attitudes of medical students to psychiatric patients. Neuropsychiatrie 2011;25(4):199-207

www.buendnis-depression.at

Kontaktpersonen:
fiir Tirol: pro mente tirol, Mag.2 Angela Ibelshauser, tirol@buendnis-depression.at

fir Niederdsterreich: Psychosoziale Zentren gGmbH, Dr. Wolfgang Grill, Mag.® Doris Rath,
d.rath@psz.co.at, Psychosoziale Einrichtungen der Caritas der Di6zese St. Pélten: Dr.!" Irina Tasch-
ler, Sylvia Lohmeyer, psd.lohmeyer@stpoelten.caritas.at

fiir Karnten: pro mente Karnten GmbH, Martina Auer, BA, mauer@promente-kaernten.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 80: Verrickt? Na und! Seelisch fit in Schule und Ausbildung

Projektbeschreibung

LVerruckt? Na und! Seelisch fit in Schule und Ausbildung” ist ein Programm, zur seelischen Ge-
sundheit Jugendlicher.

Psychische Erkrankung startet oft im Jugendalter. ,Verriickt? Na und!“ sensibilisiert zum Thema.

Zweierteams, fachliche und personliche Expertinnen/Experten (Menschen, nach psychische Krisen)
und Klassenlehrer/-in laden fir 5 Schulstunden zum Austausch.
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Haufige Themen:

Priufungsstress, Mobbing, Schulleistungen, Belastung durch Krankheit, Suizid, psychisch/suchter-
krankte Eltern, Drogen, Alkohol, Zukunftssorgen.

Personliche Expert innen/Experten machen das Thema greifbar/normal und bewirken Verande-
rung von Einstellungen und Verhalten.

Der Ablauf besteht aus 3 Blocken:

1. Ansprechen statt Ignorieren: Wach machen fiir seelisches Wohlbefinden in Schule und Aus-
bildung.

Glick und Krisen: Von Lebensschicksalen und eigener Verantwortung. Gruppenarbeiten zum

Vorurteilen, Zusammenhang zw. Koérper und Psyche, Wohlbefinden, Mobbing usw.

Mut machen, Durchhalten, Wellen schlagen: Austausch mit persénlichen Expertinnen/

Experten

Seit 18 Jahren betreibt Irrsinnig-Menschlich e. V. (Leipzig) das Programm, das in Deutschland
Tschechien und Osterreich, zuerst Steiermark, jetzt auch Burgenland und Salzburg umgesetzt
wird.

Trager ist der Dachverband der sozialpsychiatrischen Vereine und Gesellschaften Steiermarks im
Auftrag des Gesundheitsfonds Steiermark.

Die flachendeckende Struktur garantiert Teams auch in entlegenen Bezirken. Die Schiiler/-innen
haben so zu regionalen Angeboten Bezug und kénnen diese leichter in Anspruch nehmen.

Beschreibung der Ziele

Abbau von Stigmatisierung und Diskriminierung von Menschen mit psychischen Problemen, durch
Kontakt mit einer betroffenen Person, mit Einstellungs- und Verhaltensdanderung

Starkung der seelischen Gesundheit durch offenes Gesprach
Starkung der Eigenverantwortung durch Information zu den eigenen Méglichkeiten

Verbesserung von Klassenklima/Wohlbefinden durch gemeinsame Teilnahme, und persénliches
Kennenlernen von Schuilerinnen/Schiilern und Lehrkraft

Die Information lber Hilfsangebote mit Kontaktadressen macht es leichter im Krisenfall Hilfe zu
holen

Zielgruppen: alle Schiiler und Schiilerinnen ab der 8. Schulstufe, unabhangig vom Schultyp, in der
Region Steiermark

Reichweite: Pro Kalenderjahr sind 150 Workshops in der Steiermark geplant, wodurch rund 2.500
Schiiler/-innen erreicht werden sollen.

Zielregion, Orte der Aktivitat: Die Zielregion bezieht sich auf das gesamte Bundesland Steiermark,
wobei das Projekt in den Schulen durchgefiihrt wird.

Setting/Bereich: Schule/Gesundheitswesen
Laufzeit: Projektstart: Janner 2015, Projektende: offen

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Dachverband der sozialpsychiatrischen
Vereine und Gesellschaften Steiermark

Kooperationspartner:
Trager: Dachverband der sozialpsychiatrischen Vereine und Gesellschaften Steiermark
Finanzierung: Gesundheitsfonds Steiermark

Projektentwickler: Irrsinnig menschlich e.V.
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Evaluation: Der Workshop wurde 2018 von der Universitat Leipzig evaluiert: Die Ergebnisse besa-
gen, dass das Programm ,Verrickt? Na und!“ von den deutschen Schulen gut bis sehr gut bewertet
wird. Es ist wichtig, die Férderung psychischer Gesundheit, sowie den Aufbau von Resilienz und
die Pravention psychischer Stérungen im Kindes- und Jugendalter zu beginnen. Das Setting Schule
ermoglicht einen leichten Zugang zur Zielgruppe. (https://www.irrsinnig-
menschlich.de/app/uploads/2019/03/VNU_Abschlussbericht_final.pdf)

Das osterreichische Projekt wird +Uber einen Fragebogen an Schiiler/-innen, Lehrer/-innen und
Expertinnen/Experten evaluiert.

weiterfithrende Informationen: https://www.irrsinnig-menschlich.de

Kontaktperson: Mag.? Petra Radkohl, radkohl@dachverband-stmk.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 81: Verrickt? Na und! - Seelisch fit in der Schule

Projektbeschreibung
Im Mdrz 2019 startete ,Verrickt? Na und” im Land Salzburg im Bezirk Pongau.

Das Schulprogramm wurde vom Verein Irrsinnig Menschlich in Leipzig konzipiert und wird aktuell
in Deutschland, Tschechien, der Slowakei und an 3 Standorten in Osterreich durchgefihrt.

LVerriuckt? Na und!” bricht das Schweigen und ladt junge Menschen zu einem offenen Austausch
Uber die groRen und kleinen Fragen zur seelischen Gesundheit ein. Am ,Verriickt? Na und!*
Schultag bringen 2 Expertinnen/Experten, das sog. Tandem, den Jugendlichen und ihrer Klassen-
lehrerin / ihrem Klassenlehrer das komplexe Konstrukt ,seelische Gesundheit” ndher. Das Modera-
tionsteam besteht aus einer fachlichen Expertin / einem fachlichen Experten, einer Person, die in
diesem Bereich ausgebildet ist (z. B. Psychologin/Psychologe, Sozialarbeiter/-in) einer Sozialpad-
agogin / einem Sozialpddagogen und einer Expertin / einem Experten in eigener Sache, also einem
von psychischer Erkrankung betroffenen Menschen.

Dieses Projekt wird von Leader Pongau geférdert und von der HIL-Foundation und Ever Pharma
unterstitzt, weshalb wir die Workshops fir die Schulen kostenlos zur Verfligung stellen kdnnen.

Durch eine frithzeitige Information tiber psychische Erkrankungen kann der Krankheitsverlauf ver-
bessert werden. Ebenso kénnen Folgewirkungen wie der Abbruch der Schullaufbahn und somit die
weitere berufliche Karriere beeinflusst werden. Damit erhoht sich die Lebensqualitat nicht nur der/
des Betroffenen sondern auch jene des gesamten Familienverbands bzw. auch der Klassenerfolg.

Beschreibung der Ziele

Ziel ist es, die psychische Gesundheit von Schiilerinnen/Schiilern im Rahmen von Workshops an
Schulen zu starken. Erfahrungsgemal vergehen vom Beginn einer psychischen Erkrankung bis zu
dem Zeitpunkt, an dem Betroffene Hilfe suchen, meist mehrere Jahre. Die groRte Hiirde dabei ist
die Angst, stigmatisiert zu werden. Das Angebot setzt mittels Edukation und Kontakt zu Menschen
mit psychischen Erkrankungen am Haupthindernis zur Verbesserung der psychischen Gesundheit
an: der Reduktion des Stigmas.

Zielgruppe: alle Schulen in der Region, fiir Schiiler/-innen ab der 8. Schulstufe mit einem Mindest-
alter von 14 Jahren

Reichweite: Geplant ist fir den dreijahrigen Projektzeitraum die Durchfiihrung von 120 Work-
shops, also ,Verriickt? Na und“-Schultagen, mit ca. 2.760 Schiilerinnen/Schiilern und ihren jewei-
ligen Lehrkraften

Zielregion, Orte der Aktivitdt: Bezirk Pongau; alle Schulen ab der 8. Schulstufe

Setting/Bereich: Im Setting Schule bietet das Programm Jugendlichen die Méglichkeit, sich inner-
halb des Unterrichts, aber abseits des Lehrplans weiterzubilden.
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Laufzeit: Marz 2019 - Marz 2021

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Pro Mente Salzburg, Gem. Gesell-
schaft fur psychische und soziale Rehabilitation mbH, Stdtiroler Platz 11, A-5020 Salzburg

Kooperationspartner/-innen:
Finanzierung: Leader Pongau; hil-Foundation; Ever Pharma

Umsetzung: Irrsinnig Menschlich e.V. Leipzig; Bildungsdirektion Salzburg; regionale Angebote der
Jugendarbeit; Peer Center Salzburg

Evaluation: Conrad, I., Dietrich, S., Heider, D., Blume, A., Angermeyer, M. C., Riedel-Heller, St.
(2009): ,Crazy? So what!“ A school program to promote mental health and reduce stigma - results
of a pilot study. Health Education, 109(4), 314-328

Conrad I. et al. (2012) Evaluierung der Aufklarungsinitiative ,Verriickt? Na und!“ zur Starkung der
seelischen Gesundheit bei Kindern und Jugendlichen in Deutschland. Abschlussbericht.

Corrieri, S., Conrad, I., Riedel-Heller, St. (2012): Info-Pocket-Guides als Beitrag zur Pravention psy-
chischer Erkrankung: Wie bewerten Schiiler/-innen Inhalt, Design und Nutzen? Psychiatrische Pra-
xis; 39; 129-135

Zusammenfassung aus: ,Verriickt? Na und!“ Seelisch fit in Schule und Ausbildung, Praxis- und
Methodenhandbuch zur Starkung der seelischen Gesundheit von Jugendlichen und jungen Er-
wachsenen. Herausgeber Irrsinnig Menschlich: Starkt |hre Psyche - Deine auch e.V. Philipp-Ro-
senthal-Str. 55, 04103 Leipzig

»... Der Anteil jener, die jemanden kennen, der psychisch krank ist, stieg von 55 % auf 70 %. Sich
informieren Uber psychische Krisen fiihrt dazu, dass der Wunsch nach sozialer Distanz gegeniiber
Menschen mit psychischen Gesundheitsproblemen statistisch signifikant sinkt. Der Anteil derje-
nigen, die schon mal etwas gehért und gelesen haben, konnte stark steigen. Die Verbindung ...
mit dem eintdgigen Schulprojekt ,Verriickt? Na und!“ kann Angste und Vorurteile noch starker
abbauen.”

(vgl. Conrad, I. et al., 2012)

weiterfihrende Informationen: www.verriickt-na-und.de; www.irrsinnig-menschlich.de; www.pro-
mentesalzburg.at

Kontaktperson: Kathleen Heft (Dipl. Reha.-Psych.), kathleen.heft@promentesalzburg.at, stellver-
tretende Geschaftsfiihrung Pro Mente Salzburg

Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 82: Verrickt? Na und! Seelisch fit lernen

Projektbeschreibung

Praventionsprogramm fiir Schulen. Eine fachliche Expertin / Ein fachlicher Experte und eine per-
sonliche Expertin / ein personlicher Experte leiten im Tandem jeweils in einer Klasse einen funf-
stiindigen Workshop, bestehend aus drei Teilen:

1. Ansprechen statt Ignorieren: Wachmachen fir seelisches Wohlbefinden - Ausgangspunkt
sind die Lebenserfahrungen der Teilnehmer/-innen. Haufige Themen: Schulleistungen, Prii-
fungsstress, Mobbing, Siichte, Belastungen in der Familie, Krankheit, Suizid

Glick und Krisen: Von Lebensschicksalen und eigener Verantwortung - Gruppenarbeit

Mut machen, durchhalten, Wellen schlagen: Die Teilnehmer/-innen haben die Méglichkeit der

Begegnung und eines offenen Gesprdachs mit persdnlich Betroffenen. Erganzend werden ziel- und

gruppenspezifische Informationsmaterialien zur Verfiigung gestellt.
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Handlungsansatz: Belastungsfaktoren reduzieren - Schutzfaktoren und positive Lebensweise star-
ken - unter Berilicksichtigung aller Beteiligten. Nutzen: Die Teilnehmer/-innen lernen Warnsignale
seelischer Krisen kennen, diskutieren jugendtypische Bewiltigungsstrategien, hinterfragen Angste
und Vorurteile gegeniiber seelischen Krisen und erfahren, wer und was helfen kann. Sie finden
heraus, was ihre Seele starkt, und begegnen Menschen, die seelische Krisen gemeistert haben.
Einfaches und machbares Programm - mit anderen Aktivitdten gut kombinierbar - Qualifizierung
fir Lehrkrafte - fordert Inklusion und psychische Gesundheit - hilft damit, langfristige enorme
gesellschaftliche Kosten zu reduzieren. Das Programm wurde 2001 von ,Irrsinnig menschlich® e.V.
(D) gestartet und wird mittlerweile an 80 Standorten in D, AT, CZE und SVK umgesetzt.

Beschreibung der Ziele

Sensibilisierung der Jugendlichen und Lehrer/-innen fur das Thema psychische Erkrankungen -
Abbau des Tabus und Stigmas psychischer Erkrankungen - Vermittlung von Lésungswegen - Qua-
lifizierung der Lehrkréfte - Férderung der psychischen Gesundheit

Zielgruppen: Schiiler/-innen ab der 9. Schulstufe mit ihren jeweiligen Klassenlehrerinnen/-lehrern

Reichweite: Anzahl Schiiler/-innen 9. Schulstufe Total: 2.800 pro Jahr (AHS ca. 800, BHS ca. 1.600,
PTS ca. 400) plus Klassenlehrer/-innen, ca. 3.000 Personen gesamt

Zielregion, Orte der Aktivitdt: alle Schulen ab der 9. Schulstufe im gesamten Burgenland (AHS, BHS,
PTS, Berufsschulen)

Setting/Bereich: Schulen: klassenweise Workshops mit Schiilerinnen/Schiilern und den jeweiligen
Klassenvorstandinnen/Klassenvorstanden

Laufzeit: Pilotphase: 1. 1. 2019 - 31. 12. 2020, Weiterfihrung: ab 1. 1. 2021
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente Burgenland GmbH

Kooperationspartner/-innen: Land Burgenland - Bildungsdirektion Burgenland - Impact Transfer
by Ashoka

Evaluation: https://www.irrsinnig-menschlich.de/psychisch-fit-lernen/qualitaet

weiterfihrende Informationen: www.verriickt-na-und.at, www.irrisinnig-menschlich.de

Kontaktperson: Angelika Kroyer, MSc, verrueckt-na-und@promente-bgld.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 83: Psychisch krank & voll im Leben

Projektbeschreibung
Kurzbeschreibung:

Das Projekt ,Psychisch krank & voll im Leben“ fordert die Auseinandersetzung mit seelischen Kri-
sen und psychischen Krankheiten, zeigt Wege aus psychischen Krisen auf und férdert das Ge-
sundheitsbewusstsein. Dies wird sowohl durch interaktive Lehrgesprache, Gruppenarbeit, Diskus-
sion, Methoden des aktivierenden Lernens und Methoden des ,Active Learning“ als auch im direk-
ten Gesprach mit einem psychisch erkrankten Menschen, der seelische Krisen erlebt und bewiltigt
hat, ermdglicht.

Organisationsstruktur:
Das Projekt erstreckt sich tiber zwei Schulstunden in den Raumen der Schule.

Ein Team besteht aus einer/einem Professionellen (z. B. klinische und Gesundheitspsychologin /
klinischer und Gesundheitspsychologe ...) und einem psychisch erkrankten Menschen, die die
Workshops gemeinsam gestalten.
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Methode:

Im Vorhinein werden das Thema und die Ziele des Workshops gemeinsam mit den Lehrpersonen
festgelegt (z. B. Schizophrenie, Burnout und Depression, Stigmatisierung von psychisch erkrank-
ten Menschen).

Im ersten Teil des Workshops stehen das gegenseitige Kennenlernen und das Hinfiihren auf das
Workshopthema im Vordergrund.

Im zweiten Teil wird das grundlegende Wissen gemeinsam mit den Schilerinnen/Schiilern erar-
beitet. (z. B. Entstehung psychischer Krankheiten anhand des biopsychosozialen Modells mittels
Kleingruppenarbeit oder Methoden des aktivierenden Lernens.)

Im dritten Teil teilt die psychisch erkrankte Person ihre persénlichen Krankheitserfahrungen in
einem Dialog mit.

Im vierten Teil gibt es Zeit fir ein Feedback.
Beschreibung der Ziele

prdventiv: Wissen liber Krankheiten, gesundheitsfordernde MaRnahmen und Hilfsangebote sowie
Zuversicht, dass Krisen liberwunden werden kénnen, werden vermittelt.

entstigmatisierend: Verstandnis und Akzeptanz des Andersseins wird erhoht, Vorurteile und
Angste werden abgebaut.

multiplikatorisch: Andere Mitschiiler/-innen werden fiir die Themen psychische Krankheit und Ge-
sundheit sensibilisiert, und positive Emotionen, die bei der Begegnung mit einer/einem Betroffe-
nen entstehen, werden weitergegeben.

Zielgruppen: Schiiler/-innen steirischer Schulen im Alter von 15 bis 20 Jahren ab der 10. Schul-
stufe, Lehrpersonen der héherbildenden Schulen

Reichweite: Vom direkten Nutzen profitieren 500 Jugendliche in 40 Workshops (Mddchen und Bur-
schen im Alter von 15 bis 20 Jahren) in Schulen in der Steiermark ab der 10. Schulstufe. Der indi-
rekte Nutzen besteht in der Funktion der Schiiler/-innen als Multiplikatorinnen/Multiplikatoren
sowie im regelmaRigen Kontakt zu den Lehrpersonen (weitere 500 Personen).

Zielregion, Orte der Aktivitdt: hoherbildende Schulen in der Steiermark. Workshops finden in den
Rdaumen der Schule statt.

Setting/Bereiche: Workshops in den Raumen der Schule. Unterrichtsstunden: Psychologie und
Philosophie, Religion, Ethik, Gesundheitsforderung

Laufzeit: Projektbeginn im Jahr 2016, laufend
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Mag. Wolfgang Fresner
Kooperationspartnerinnen: Stadt Graz, psychosoziale Beratungsstellen in der Steiermark

Evaluation: Im Anschluss an die Workshops fiillen die Schiiler/-innen Evaluationsbdgen aus. Dabei
werden einzelne Fragen auf einer Skala von 1 (,trifft zu“) bis 4 (,trifft nicht zu“) geratet.

Evaluierung 2018 (308 Schiiler/-innen):

Die Schiiler/-innen zeigten hohes Interesse an der Auseinandersetzung mit psychischen Krank-
heiten (durchschnittliche Zustimmung 1,3).

Die Schiiler/-innen gaben in einem hohen Ausmal an, dass ihnen die Workshops gefallen haben
und dass sie Neues Uber psychische Krankheiten und psychische Gesundheit erfahren haben
(durchschnittliche Zustimmung 1,2).

Die Schiiler/-innen meinen, dass trotz Krankheit ein zufriedenes Leben moglich ist. (durchschnitt-
liche Zustimmung 1,8).

weiterfiihrende Informationen: jahrliche Jahresberichte
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Kontaktperson: Mag. Wolfgang Fresner, wolfgang.fresner@gmx.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 84: Wellenreiten

Projektbeschreibung

Im Sommer 2014 wurde ,SUPRO - Werkstatt fiir Suchtprophylaxe” vom Land Vorarlberg und einer
Arbeitsgruppe, bestehend unter anderem aus dem Kinder- und Jugendanwalt, den Suizidexperten
Univ.-Prof. Dr. Reinhard Haller, Univ.-Prof. Dr. Albert Lingg und Vertreterinnen/Vertretern des Lan-
des Vorarlberg damit beauftragt, auf Basis des Suizidpraventionskonzepts (SUPRA) geeignete MaR-
nahmen zur Pravention von suizidalem Verhalten mit besonderer Berlicksichtigung von Kindern,
Jugendlichen und jungen Erwachsenen zu entwickeln und in den folgenden Jahren umzusetzen.

Verfolgt wird dabei ein integrativer Ansatz mit Information, Schulung, Erkennen, Standardisierung
der Ablaufe, Vernetzung und Umsetzung aller mit Kindern und Jugendlichen befassten Gruppen,
von der betroffenen Familie bis zum Verein. Eine zentrale Rolle kommt dabei der Schule zu.

Beschreibung der Ziele

»  Hilfe und Unterstitzung fiir Menschen mit Depressionen und suizidalen Gedanken

»  Hilfe und Unterstiitzung fiir deren Angehorige, Freunde, Bezugspersonen usw.

»  Aufzeigen des Hilfs- und Unterstiitzungsangebot in Osterreich bzw. in den einzelnen Bun-
desldandern

»  Schulung von Multiplikatorinnen/Multiplikatoren im Umgang mit psychischen Krisen und
Vermittlung von Wissen lber Suizidalitat

»  Aufsetzen einer Internetplattform (www.bittelebe.at) zu den Themen Suizidpravention, Suizid
und Hilfsangeboten bei psychischen Krisen (Zielgruppe insbesondere Jugendliche)

»  Veranstaltung einer Tagung in Vorarlberg im Jahr 2016 anlasslich des Weltsuizidtags am
10.9. 2016

»  Schulung von Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern bei Zeitung/Rundfunk/Fernsehen in der profes-
sionellen Berichterstattung tiber Suizidereignisse

» Informationsbroschiiren, Ratgeber, Plakate und zusatzliche Produkte

Zielgruppen: Allgemeinbevolkerung mit einem speziellen Fokus auf Jugendliche und junge Er-
wachsene

Reichweite:

»  Durchfiihrung dreier jeweils zweitdgiger Gatekeeperschulungen mit 57 Teilnehmerinnen/
Teilnehmern (Schuldrztinnen/-arzten, Schulpsychologinnen/-psychologen, Mitarbeiterinnen/
Mitarbeiter des KITs, der Kinder- und Jugendhilfe bzw. von Beratungs- und Hilfeeinrichtun-
gen) und drei eintdgigen Fortbildungen fir PAdagoginnen/Padagogen sowie zentrale Schliis-
selpersonen im schulischen Setting (62 Personen). . .

»  Aussendung IMPULS-Magazin uber den ,Lesezirkel” an Arztinnen/Arzte, Fitnessstudios, Fri-
seurinnen/Friseure u. A., insgesamt 1.600 Stiick

»  Verteilen von 8.000 ,Freecards” an 38 Standorten in Vorarlberg fiir vier Wochen

»  Aussendung von Plakaten, Postkarten und Flyern an 780 Adressen, dies beinhaltet alle ho-
heren Schulen in Vorarlberg, die Schulsozialarbeit, die Offene Jugendarbeit, Schulpsycholo-
gie, Kinder- und Jugendanwalt, auRerdem Einrichtungen, die mit Jugendlichen arbeiten oder
in denen Jugendliche in ihrer Freizeit sind, u. v. m.

» Im Projektzeitraum wurde immer wieder Medienarbeit gemacht, d. h. Pressekonferenzen,
Pressemitteilungen, Presseberichte. Die Zahl der dadurch erreichten Personen ist nicht
messbar.

»  Schaltung von 23 ,City Lights“-Plakaten in Vorarlberg. Bei der Auswahl der Standorte wurde
darauf geachtet, dass sie in der Ndahe von Schulen, Einkaufszentren und Bahnhofen sind.
Auch hier ist nicht eindeutig messbar, wie viele Menschen erreicht wurden.

»  Die Webseite www.bittelebe.at hat durchschnittlich von ca. 2.500 Aufrufe pro Monat.

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Vorarlberg
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Setting(s)/Bereich(e): —
Laufzeit: laufend - Projektbeginn April 2015

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: SUPRO - Gesundheitsférderung und
Pravention

Kooperationspartner: Fonds Gesundes Osterreich, Landesgesundheitsfonds Vorarlberg
Evaluation: ja - von der Fachhochschule Vorarlberg. Sie kann bei der SUPRO angefordert werden.

weiterfiihrende Informationen: www.supro.at, www.bittelebe.at

Kontaktperson: Mag. Andreas Prenn, andreas.prenn@supro.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 85: Workshops fiir spezifische Zielgruppen

Projektbeschreibung
Workshops zum Thema Abhangigkeit und Substanzkonsum
Beschreibung der Ziele

Verstdndnis fir Sucht als Erkrankung, Informationsvermittlung beziiglich Wirkmechanismen von
Substanzen, gesundheitliche, rechtliche und soziale Folgen von Konsum, Suchtentstehung/Sucht-
verlauf

Zielgruppen: Jugendliche, Eltern/Angehdrige, Lehrer/-innen, Jugendleiterinnen/-leiter etc.
Reichweite:

Zielregion, Ort der Aktivitat: tirolweit

Setting(s)/Bereich(e): —

Laufzeit: laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Suchtberatung Tirol
Kooperationspartner/-innen; —

Evaluation: Aufstellung der durchgefiihrten Workshops

weiterfithrende Informationen:

Kontaktperson: Mag.? Alexandra Plimpel, alexandra.puempel@verein-suchtberatung.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 86: Schulische Suchtinformation

Projektbeschreibung
Schuleinsatze vorwiegend in den 4. Klassen NMS/BRG; auch Oberstufeneinsitze
Beschreibung der Ziele

Verstdndnis fir Sucht als Erkrankung, Informationsvermittlung beziiglich Wirkmechanismen von
Substanzen, gesundheitliche, rechtliche und soziale Folgen von Konsum, Suchtentstehung/Sucht-
verlauf
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Zielgruppe: Schiiler/-innen

Reichweite: —

Zielregion, Ort der Aktivitat: tirolweit

Setting/Bereich; Schule

Laufzeit: laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Suchtberatung Tirol
Kooperationspartnerin: kontakt+co

Evaluation: Aufstellung aller durchgefiihrten Schuleinsatze

weiterfithrende Informationen: —

Kontaktperson: Mag.? Alexandra Pumpel, alexandra.puempel@verein-suchtberatung.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 87: Kleiner Leuchtturm

Projektbeschreibung

Entwicklung und Umsetzung einer themenzentrierten psychosozialen Intervention fiir fremdunter-
gebrachte Kinder aus suchtbelasteten Familien zwischen 8 und 10 Jahren und deren Pflegeeltern
bzw. Bezugsbetreuer/-innen

In Kooperation mit dem Institut fiir Erziehungshilfe Wien (Child Guidance) wurde ein semistruktu-
riertes Programm entwickelt. Die 10 themenzentrierten Kindereinheiten mit psychodynamischem
Schwerpunkt (Konzept der Mentalisierung) fokussieren zu Beginn auf die emotionale Erlebenswelt
der Kinder. Der Fokus wandert ab der 4. Einheit zu kognitiven Inhalten, die emotionale Erlebens-
welt der Kinder zieht sich jedoch wie ein roter Faden durch das ganze Angebot.

Konzeption:

» modular aufgebautes ambulantes Gruppenangebot fiir Kinder (8-10 Jahre)

»  Zwei Psychotherapeutinnen (Verein Dialog und Institut flir Erziehungshilfe) leiten die Inter-
ventionseinheiten.

» angestrebte Gruppengrole: 4-6 Kinder

»  7- bis 14-tdgige Durchfiuhrung der Kindergruppe (Dauer der Intervention: ca. 16 Wochen)

»  Ein Durchgang umfasst 13 Einheiten a 90 Minuten.
» 10 Termine fir die Kinder
» 3 Elternabende (zu Beginn - nach der 4. Kindereinheit - am Ende des Angebots)

Beschreibung der Ziele

Ziel ist es, den Kindern eine altersgemaRe Aufkldarung tber die Erkrankung ihrer leiblichen Eltern
zu geben und einen Rahmen zu schaffen, der es den Kindern und den Pflegeeltern/Betreuerin-
nen/Betreuern erlaubt, Alltagssituationen und daraus resultierende Affekte zu bearbeiten:

»  Erleben einer vertrauensvollen Beziehung

»  Aufbau eines positiven Selbstkonzepts / einer positiven Identitat
» Integration abgespaltener und projizierter Selbstanteile

» Umgang mit Emotionen

»  Ausbau kommunikativer Fahigkeiten

Zielgruppe: Die Zielgruppe der Intervention sind Kinder aus suchtbelasteten Familien zwischen 8
und 10 Jahren, die seit mindestens 6 Monaten fremduntergebracht sind, da die Wahrung des Kin-
deswohls durch die leiblichen Eltern bzw. einen Elternteil aufgrund einer Suchterkrankung nicht
mehr gewadhrleistet war. Zwischen Alkohol- bzw. illegalisierter Drogenabhangigkeit der Eltern /
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des Elternteils muss aus unserer Einschatzung nicht notwendigerweise unterschieden werden. Die
Zielgruppe ist so gewahlt, dass man davon ausgehen kann, dass eine Altersgruppe angesprochen
wird, die noch keine (Probier-)Konsumerfahrung hat.

Reichweite: Bei zwei Gruppendurchgdngen pro Jahr werden 8-10 Kinder erreicht. Seit Bestehen
des Angebots haben 23 Kinder daran teilgenommen.

Zielregionen, Ort der Aktivitdt: Die Gruppe findet in Wien statt. Bei guter Erreichbarkeit kénnen
auch Kinder aus angrenzenden Bundeslandern daran teilnehmen.

Setting/Bereich: Gesundheitswesen

Laufzeit: Projektstart: Marz 2017, Projektende: 31. 12. 2019 (Gefordert durch gemeinsame Ge-
sundheitsziele aus dem Rahmen-Pharmavertrag)

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Verein Dialog
Kooperationspartner: in der Umsetzung: Institut fiir Erziehungshilfe

Finanzierung: Geférdert durch gemeinsame Gesundheitsziele aus dem Rahmen-Pharmavertrag
(Marz 2017 - Dezember 2019)

Ab 2020 libernimmt die Sucht-und Drogenkoordination Wien die Finanzierung des Gruppenange-
bots. Somit kann es in den Regelbetrieb ibernommen werden.

Evaluation: laufend. Ein Evaluationsbericht wird mit Projektende (Dezember 2019) dem Endbericht
beigefiigt. Die Evaluation soll auch im Regelbetrieb weitergefiihrt werden.

weiterfihrende Informationen: www.kleinerleuchtturm.at

Kontaktperson: Mag.2 Nadja Springer, Nadja.springer@dialog-on.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 88: Krafte starken - Trauma bewaltigen

Projektbeschreibung

Das Projekt beschaftigt sich mit der niederschwelligen Hilfe flr traumatisierte Kinder und Jugend-
liche im Setting Schule. Aktuell und fiir wenige weitere Jahre bietet die Pflichtschulzeit der zwi-
schen 2012 und 2017 nach Osterreich gefliichteten Kinder und Jugendlichen ein einmaliges Zeit-
fenster, um die Betroffenen im Setting Schule zu erreichen. Niederschwellige Ansatze zur Forde-
rung der psychischen Gesundheit weisen laut internationalen Studien gute Erfolge bei der Stabili-
sierung und Ressourcenstarkung Betroffener auf. In Osterreich ist dieses evidenzbasierte Schu-
lungsprogramm das erste dieser Art. Im Programm ,Krafte starken - Trauma bewaltigen“ lernen
die teilnehmenden Schiiler/-innen in sechs zweistiindigen Gruppensitzungen, die Symptome zu
verstehen, zu erkennen und zu kontrollieren. Parallel dazu werden Eltern tGiber Moéglichkeiten in-
formiert, ihre Kinder zu unterstiitzen, und tauschen sich tiber Wege zur Starkung ihrer eigenen
psychischen Gesundheit aus. Durch aktive Einbindung von und gezielte Unterstiitzung der Pada-
goginnen/Padagogen und Akteurinnen/Akteure im Stiitzsystem der Schule sichern wir Know-how-
Transfer und Kompetenzentwicklung sowie die Weiterbetreuung von Schiilerinnen/Schiilern, wo
diese notwendig ist. Die vertraute, klare Struktur der Schule macht Kontaktaufnahme und Orga-
nisation des Schulungsprogramms sowie der Angebote fiir Eltern moéglich. Die Sprach- und Kul-
turkompetenz geschulter, muttersprachlicher Trainer/-innen erméglicht den Zugang zur und Ak-
zeptanz in der Zielgruppe.

Beschreibung der Ziele

»  Gesundheitsforderung als Briicke zum ,Ankommen*
»  Fachwissen lber niederschwellige Traumaarbeit zur praktischen Anwendung bringen
»  psychische Stabilitat und Kontrolle Giber posttraumatische Stresssymptome gewinnen

Beschreibungen der Aktivitdten 8 9



» Bedeutung seelischer Belastungen nach Krieg und Flucht sollen in der Gesellschaft erkannt
werden.

»  Unterstitzungsangebote sollen in ausreichendem MaR kultursensibel-professionell angebo-
ten werden.

Zielgruppen: Kinder und Jugendliche im Setting Schule, die beispielsweise nach den Erfahrungen
von Krieg und Flucht psychisch belastet sind

Reichweite: 330

Zielregion(en), Ort(e) der Aktivitdt: Wien
Setting/Bereich: Schule

Laufzeit: 4. 3. 2019 -31.12. 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: AFYA - Verein zur interkulturellen Ge-
sundheitsforderung

Kooperationspartnerinnen: Schule, Vernetzung mit Therapieeinrichtungen (zur Weiterbetreuung
von schwer traumatisierten Personen) und Bildungseinrichtungen

Evaluation: Am Projektende wird eine Dokumentation bzw. Selbstevaluation erfolgen.

weiterfiihrende Informationen: http://fgoe.org/projekt/kraefte-staerken-trauma-bewaeltigen

Kontaktperson: Sabine Kampmiuiller, office@afya.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 89: Mobile Kindergartenpsychologinnen

Projektbeschreibung

Psychische Belastungen treten bereits im Kindesalter auf, z. B. durch die Trennung der Eltern,
Konflikte unter Geschwistern, einen Todesfall in der Familie. Kinder kdnnen Auffalligkeiten entwi-
ckeln, die Kindergartenpadagoginnen/-padagogen einen Handlungsbedarf aufzeigen. Das kos-
tenlose Angebot der mobilen Kindergartenpsychologinnen von PROGES kann nach Bedarf von Kin-
dergartenpadagoginnen/-padagogen angefordert werden. Sollten sich besondere Auffdlligkeiten
zeigen, geben die mobilen Psychologinnen Handlungsempfehlungen zum weiteren Vorgehen
und/oder stellen den Kontakt zu geeigneten Expertinnen/Experten her.

Durch praventive MaRnahmen, Beratung der Betroffenen und frithzeitige psychologische Abkla-
rung kénnen die gesundheitlichen Chancengleichheiten fiir Kinder, Eltern und Padagoginnen/Pa-
dagogen nachhaltig verbessert werden. Kindergarten-padagoginnen/-padagogen wird in diesem
Projekt die Moglichkeit geboten, bei verhaltensauffalligen Kindern eine mobile Psychologin zurate
zu ziehen.

Sowohl die individuelle Férderung der betroffenen Kinder (und ihrer Eltern/Erziehungsberechtig-
ten) ist vorgesehen als auch eine Forderung im sozialen Kontext (in Form von Gruppen-interven-
tionen). Hier setzt der Prdaventionsvormittag an, bei dem die sozial-emotionale Kompetenz der
Kinder geschult wird.

Beschreibung der Ziele

Das Ziel des Projekts ist es, zu zeigen, dass durch frithzeitige Hilfestellungen (praventive MaR-
nahmen, Beratung der Betroffenen und friihzeitige psychologische Abklarung) die gesundheitliche
Chancengleichheit fiir Kinder und Eltern (insbesondere) aus vulnerablen Gruppen nachhaltig ver-
bessert werden kann. Somit kénnen die Schwierigkeiten, die verhaltensauffallige Kinder spater im
Schulalltag oder im Berufsleben haben, reduziert und/oder verhindert werden.
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In Abstimmung mit der Kindergartenpadagogin / dem Kindergartenpadagogen kann das Angebot
je nach Anforderung in unterschiedlichem AusmaR zusammengestellt werden.

Zielgruppen: Kinder von 3-6 Jahren, Vater/Miutter (Erziehungsberechtigte) und ihre Kinder (auch
dltere und jungere Geschwisterkinder), Kindergartenpersonal (Padagoginnen/Padagogen, Helfe-
rinnen/Helfer, Stitzpddagoginnen/-padagogen)

Reichweite: direkt ca. 460 Kinder, 430 Padagoginnen/Padagogen, ca. 140 Eltern pro Jahr (Beispiel
2018)

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: alle Kindergdrten in den oberdsterreichischen Bezirken Perg,
Freistadt, Linz-Stadt, Wels-Stadt und -Land, Steyr-Stadt und -Land, Eferding und Kirchdorf

Setting/Bereich: Kindergarten

Laufzeit: seit Mdrz 2012

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: PROGES - Wir schaffen Gesundheit
Kooperationspartner/-in: Finanzierung: Land 00, OOGKK, bis Oktober 2013 FGO

Netzwerkpartner/-innen: Caritas, Kinderschutzzentrum, Beratungseinrichtungen, niedergelassene

Psychotherapeutinnen/-therapeuten, Kinderarztinnen/-arzte u. A.

Evaluation:

» durch das Institut fir Gesundheitsplanung IGP im Janner 2014
» durch die FH Oberdsterreich, Campus Steyr im Janner 2017

Ergebnisse der letzten Evaluation:

insgesamt eine hohe Zufriedenheit und positive Erfahrungen mit dem Angebot der Fachberatung.

» 100 % sich von der Psychologin (sehr) verstanden.

» 94 % hatten ausreichend Zeit, ihr Anliegen mit der Psychologin zu besprechen.

»  Die Situation / Der Alltag in der Kinderbetreuungseinrichtung mit dem Kind konnte bei 68 %
durch die Beratung (stark) verbessert werden.

» 84 % konnten die Tipps und Anregungen im padagogischen Alltag (sehr) gut umsetzen, 12 %
mittelmaRig, 4 % nicht gut.

weiterfihrende Informationen: https://www.proges.at/mobilepsychologinnen

Kontaktperson: Mag.2 Sandra Wimmer MA, Sandra.wimmer@proges.at
Hauptinterventionsebene: 1,3

Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 90: Workshop: Kinder psychisch erkrankter Eltern starken

Projektbeschreibung

Psychische Erkrankungen und Belastungen sind nach wie vor grole Tabuthemen. Besonders mit
Kindern wird dariiber kaum geredet. Wie kann es gelingen, das Thema altersgerecht aufzugreifen
und Kinder aus psychisch belasteten Familien zu unterstitzen?

Betroffene Kinder sind oft selbst belastet und stehen vor Herausforderungen in ihrem Alltag. In-
stitutionen wie Kindergarten und Schule sind wichtige Orte, an denen sie gut begleitet und ge-
starkt werden konnen.

Im Rahmen des Workshops soll Basiswissen vermittelt und sollen Unterstiitzungsmdglichkeiten
aufgezeigt werden.

Inhalte

»  Basisinfo psychische Erkrankungen
»  Auswirkung auf Kinder: Symptome, Belastungen
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» die Institution als moglicher Schutzfaktor

» die Bezugsperson als ausgleichender Unterstiitzer

»  regionales Hilfsnetzwerk

» unterschiedliche Methoden und Biicher zum Thema zur Anwendung in der Praxis

Dariber hinaus ist Platz fur den personlichen Erfahrungsaustausch.

Beschreibung der Ziele

»  Sensibilisierung von Padagoginnen/Padagogen fir die Situation von betroffenen Kindern
»  Vermittlung von Handlungsmaoglichkeiten von Padagoginnen/Padagogen

Zielgruppen: Padagoginnen/Padagogen und Betreuerinnen/Betreuer in Kindergarten, Volksschule
und Hort

Reichweite: bisher ca. 150 Pddagoginnen/Padagogen

Zielregionen, Orte der Aktivitidt; KG Gleisdorf, KG Vinzenz-Muchitsch-StraRe, KG Ottendorf, KK Fi-
scherhofweg, VS/KG Thal, VS Berliner Ring, VS Geidorf, VS Neufeld, VS Peter Rosegger (2 WS), VS
Knittelfeld

Settings/Bereiche: Kindergarten, Volksschule und Hort
Laufzeit: seit Marz 2018
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Styria vitalis

Kooperationspartnerin: Die Workshops wurden von Marz 2018 bis Februar 2019 im Rahmen des
Projekts ,Patenfamilien fir Kinder psychisch belasteter Eltern” in Kooperation mit der Miteinander
leben GmbH umgesetzt.

Seit Mdrz 2019 werden die Workshops von Styria vitalis tiber das Programm Gesunde Volksschule
angeboten.

Evaluation: Es wurden von 151 Teilnehmerinnen/Teilnehmern 128 Fragebogen ausgefillt, was ei-
nen Ricklauf von 85 % bedeutet. 94 % der Padagoginnen/Padagogen konnten aus dem Workshop
Anregungen fiir den Unterricht bzw. die Arbeit in der Schule / im Kindergarten mitnehmen. 86 %
der Befragten erhielten neue Erkenntnisse zum Thema, und 93 % sahen nach dem Workshop Mog-
lichkeiten, etwas zu verdndern. Insgesamt wurde der WS nach Schulnoten mit einer Durchschnitts-
note von 1,3 benotet.

weiterfihrende Informationen: https://styriavitalis.at/angebote/kinder-psychisch-kranker-eltern

https://www.miteinander-leben.at/angebotleistungen/patenschaft-kinder

Kontaktperson: Mag.? Alima Matko, alima.matko@styriavitalis.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 91: Autismus & Inklusion

Projektbeschreibung

Menschen mit Autismus leiden unter gesellschaftlicher Ausgrenzung, haben ein zehnfach erhoh-
tes Suizidrisiko und kénnen nur selten ihr Potenzial in der nichtautistischen Gesellschaft entfalten.

Das Projekt umfasst 3 verschiedene Interventionen mit dem Ziel, das Umfeld fiir Menschen mit
Autismus ,autismusfreundlicher” zu gestalten, mehr Verstandnis fir diese Form der Neurodiver-
sitat zu erreichen und letztlich ein bereicherndes Miteinander fir alle erleben zu kénnen.

1. Seminar fiir PAdagoginnen/Padagogen (Schule, Kindergarten), Dauer 20 Einheiten, Methodik:
Vortrag, Diskussion, Selbsterfahrung. Hier werden wichtige Basics erldutert, Strategien er-
lernt, Hilfsmittel vorgestellt und auch innere Widerstiande, Angste und Herausforderungen
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ernst genommen und bearbeitet sowie schlieRlich eigene Ressourcen gestarkt. Inhalte be-
treffen bspw. Wahrnehmung, Verhalten, Herausforderungen und Begabungen von Menschen
mit Autismus.
Workshop fiir Schulklassen aller Schulstufen, Dauer 5 Schulstunden, davon 4 mit der Klasse und
eine mit dem Lehrerteam. Hier wird altersgerecht vermittelt, was Kinder mit Autismus anders er-
leben und wahrnehmen, wo ihre besonderen Herausforderungen und Ressourcen liegen und na-
tirlich auch wie man miteinander am besten klarkommt.
Vortrag fir Eltern. Eltern sind Vorbilder und machen Meinung. Umso wichtiger ist es, dass sie bei
Kindern mit Autismus Verstandnis vorleben kénnen und nicht stattdessen das betroffene Kind
stigmatisieren (was leider oft passiert).

Beschreibung der Ziele

Ziel ist gelungene Partizipation fiir Menschen mit Autismus. Zwischenziel ist hier vor allem, das
Umfeld von Menschen, insbesondere von Kindern, mit Autismus positiv zu beeinflussen und so
ein inklusives Miteinander zu gestalten. Wissen schafft Verstiandnis, Verstandnis schafft Briicken,
Briicken erlauben Gemeinsamkeit. Erst ein verstandnisvolles Umfeld erlaubt Menschen mit Autis-
mus Partizipation.

Zielgruppen: Padagoginnen/Pdadagogen, Kindergartenpadagoginnen/-padagogen Betreuer/-in-
nen, Stiitzkrafte (und andere schulinterne Personen, die direkt oder indirekt mit betroffenen Kin-
dern zu tun haben.), Schiilerinnen und Schiiler, Eltern

Reichweite: Es ist wirklich nur eine Schatzung: Pro Seminar mit Lehrteams kdénnen direkt 15-20
Personen erreicht werden, indirekt etwa 100-150; Pro Workshop mit Klassen werden direkt 16-25
Kinder erreicht. Bei 15 Seminaren und 50 Workshops pro Jahr wdren das etwa 2.300 bis 3.500.

Zielregionen, Orte der Aktivitiat: Wien, NO, Ausweitung auf andere Bundeslinder durchaus er-
wiinscht

Settings/Bereiche: Schulen, Kindergarten, Betriebe
Laufzeit: Projektbeginn Mdrz 2019
hauptverantwortliche Person: Mag.2 Martina Weissensteiner

Kooperationspartner: Wiener Gesundheitsférderungsfond, weitere Partner/-innen werden derzeit
gesucht, bzw. gibt es schon erste Kontaktaufnahmen.

Evaluation: Eine Evaluation befindet sich in Ausarbeitung, Ergebnisse gibt es noch nicht.

weiterfiihrende Informationen: www.autismus.com

Kontaktperson: Mag.? Martina Weissensteiner, info@autismus.com
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: Angehoérige

A 92: Kompetenzzentrum Inklusion und Mehrsprachigkeit

Projektbeschreibung

Im an der PH Burgenland angesiedelten Kompetenzzentrum findet eine Vernetzung zwischen In-
stitutionen im Burgenland, die der Gesundheitsforderung dienen, und den Lehrpersonen an der
PH Burgenland sowie den burgenldandischen Schulen und Kindergarten statt.

Beschreibung der Ziele
Vernetzung, Pravention

Auch die Inklusion von Kindern und Jugendlichen mit psychischen Problemen wird in diesem Kom-
petenzzentrum thematisiert.
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Zielgruppen: Padagoginnen/Padagogen, Schiiler/-innen
Reichweite: 5.000

Zielregion, Ort der Aktivitat: Burgenland
Setting/Bereich: Bildung

Laufzeit: Ab 1. 10. 2018

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation; Kompetenzzentrum fir Inklusion und
Mehrsprachigkeit

Kooperationspartner/-innen: —
Evaluation: —

weiterfithrende Informationen: https://www.ph-burgenland.at/ph-burgenland/zentren-stabstel-
len/kompetenzzentrum-inklusion-und-mehrsprachigkeit

Kontaktperson: Eva Maria Krojer, BEd MSc PhD, Eva.krojer@ph-burgenland.at, Leiterin des Kom-
petenzzentrums fir Inklusion und Mehrsprachigkeit

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 93: IN SEIN: informieren - sensibilisieren - intervenieren.

Projektbeschreibung

Das Projekt ist fur 20-25 Schulen in Oberosterreich geplant. Die Durchfiihrung findet einerseits
am Schulstandort der aus-gewdhlten Schulen statt, da diese das unmittelbaren Lern-, Tatigkeits-
und Begegnungsfeld der Zielgruppen darstellt. Andererseits werden fir die am Projekt beteiligen
Lehrpersonen Begleitveranstaltungen an der Padagogischen Hochschule geboten. Nach einer Be-
darfserhebung bzw. Diagnose an der jeweiligen teilnehmenden Schule wird, begleitet durch Pro-
zessberater/-innen eine konkrete Umsetzungsarbeit (PraventionsmaRnahmen, Interventionen) auf
den moglichen Ebenen geplant. In der anschlieRenden Umsetzungsphase werden die Schulen
durch multiprofessionelle Teams der Hochschule und/oder der Projektpartner (Institut fir Gewalt-
und Suchtprdvention, Bundeszentrum inklusive Bildung und Sonderpdadagogik, Kinder- und Ju-
gendanwaltschaft u. a.) unterstitzt und begleitet.

Methodisch beriicksichtigt das Projekt folgende Aspekte:

»  Schulinterne Fortbildung bedarf formalisierter Organisationsstrukturen.

»  Das Kollegium entscheidet mit lGber Ziele und Inhalte, Dauer und Zeit.

»  Vertiefung des didaktischen und diagnostischen Wissens der Pddagoginnen/Padagogen

»  Schulinterne Fortbildung muss individuelle Bediirfnisse aufgreifen, aber auch tber sie hin-
ausgehen, um nachhaltig zu wirken.

»  Schulinterne Fortbildung sollte schulinterne Ressourcen nutzen und Anregungen von auRen
erhalten.

»  professionelle Lerngemeinschaften

»  Schulinterne Fortbildung bedarf der Evaluation ihrer Ergebnisse.

Beschreibung der Ziele

Das Projekt versucht die im Projekt-Call angegebenen strategischen Ziele zu erreichen. Die Ge-
wichtung dabei liegt auf der Forderung der psychosozialen Gesundheit und des Wohlbefindens
von Schiilerinnen und Schiilern inklusive der Pravention von (Cyber-)Mobbing durch personenbe-
zogene Professionalisierung und die Anpassung struktureller Rahmenbedingungen zur Erhéhung
des psychosozialen Wohlbefindens.

Zielgruppen: Schiiler/-innen, Lehrer/-innen, Eltern

Reichweite: 3.500

94 © GOG 2020, Bestandserhebung Anti-Stigma-Aktivititen in Osterreich 2019 - Teil 2



Zielregion, Ort der Aktivitdt: Oberdsterreich

Setting/Bereich: Schule (Volksschule, Sonderschule, Hauptschule, polytechnische Schule, allge-
meinbildende hohere Schule, Neue Mittelschule, berufsbildende Schulen

Laufzeit: 20. 9. 2019 - 30. 9. 2022

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Pidagogische Hochschule Oberoster-
reich

Kooperationspartnerinnen: Schulen; geférdert aus den Mitteln des Fonds Gesundes Osterreich
Evaluation: Am Ende der Projektlaufzeit erfolgt eine externe Evaluation des Projekts.
weiterfiihrende Informationen: —

Kontaktperson: Thomas WahImiller, office@ph-ooe.at

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 94: Psychosoziale Gesundheit und (Cyber-)Mobbingpravention

Projektbeschreibung

Das Projektvorhaben als Kooperation zwischen Paddagogischer Hochschule Karnten - Viktor Frankl
Hochschule einerseits und Bildungsdirektion Kédrnten andererseits ermoéglicht eine Biindelung/
Weiterentwicklung bisheriger Aktivititen/Angebote der beiden Organisationen zur Thematik psy-
chosoziale Gesundheit und (Cyber-)Mobbingpravention und fordert eine nachhaltige Verankerung
gewaltpraventiver Schulentwicklung im System Schule (Leitgedanke: angst- und gewaltfreier Lern-
raum Schule). Der Fokus im Projekt ist auf den Aufbau diversititsgeleiteter Wissens- und Hand-
lungskompetenz bei Lehrerinnen/Lehrern im Hinblick auf zielgerichtete praventive Arbeit und Ent-
wicklung eines fiir den jeweiligen Schulstandort passenden Case-Managements in konkreten Ver-
dachts- bzw. Anlassfillen gerichtet. Es werden passende MaRnahmen (praxistauglich, in den
Schulalltag integrierbar, Lehrer/-innen und Schiler/-innen einbindend, Kooperation und Vernet-
zung fordernd) auf der Schul-, Klassen- und Unterrichtsebene definiert und priorisiert. Dieser Pro-
zess ist am Empowermentgedanken und am Peer-Prinzip ausgerichtet. Das Projekt wird seitens
der Piddagogischen Hochschule Karnten evaluiert und dient als Pilotprojekt fiir eine nachhaltige
Implementierung als Programm.

Beschreibung der Ziele

»  Die Schule fiihrt im Projektverlauf am Standort eine SCHILF durch.

»  Benennung von Koordinatorinnen/Koordinatoren an jedem Standort

»  Teammitglieder absolvieren eine Fortbildungsreihe und stehen dem Standort zur Verfiigung.

»  Durchfiihrung einer Iststanderhebung

»  (Weiter-)Entwicklung von MaRnahmen

»  An jedem Standort wird zumindest eine MaBnahme mit den Schiilerinnen und Schiilern um-
gesetzt, dokumentiert und evaluiert.

»  Prozessbegleiter/-innen bauen fachliche Expertise auf

»  Entwicklung eines Designs zur Begleitforschung

Zielgruppen: Schiiler/-innen, Lehrer/-innen, Direktorinnen/Direktoren, Eltern
Reichweite: 4.000

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Karnten

Setting/Bereich: Schule

Laufzeit: 1. 10. 2019 - 30. 9. 2021

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Pddagogische Hochschule Karnten -
Viktor Frankl Hochschule
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Kooperationspartnerinnen: Padagogische Hochschule Karnten - Viktor Frankl Hochschule und Bil-
dungsdirektion Karnten; gefordert aus den Mitteln des Fonds Gesundes Osterreich

Evaluation: Am Ende der Projektlaufzeit erfolgt eine externe Evaluation des Projekts.
weiterfithrende Informationen: —

Kontaktperson: Sabine Oberzaucher-Riepl, office@ph-kearnten.ac.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 95: Gegen Mobbing und Gewalt im Bildungsbereich

Projektbeschreibung

Schwerpunktthema im Schuljahr 2017/18

1. Fragebogenerhebung, Vortrag und Workshop
Vortrag: Mobbing im Klassenzimmer - wie wir es erkennen und was wir dagegen tun kénnen
Vortrag: Entwicklungskrisen und Mobbingpravention im schulischen Alltag

Beschreibung der Ziele

Definition und Folgen von Mobbing, schulrechtliche Aspekte, Interventionsmaoglichkeiten, Praven-
tionsmoglichkeiten, Ergebnisse der Fragebogenerhebung, Informationen liber inner- und auler-
schulische Hilfsangebote, Entwicklungskrisen bei Kindern und Jugendlichen

Zielgruppen:

1. Schulleiter/-innen und Lehrer/-innen im Pflichtschulbereich
2. Schulleiter/-innen, Lehrer/-innen und Eltern (VS, MS und AHS)
3. Schulleiter/-innen und Lehrer/-innen im Pflichtschulbereich

Reichweite:

1. alle Schulleiter/-innen aus Karnten
ca. 150
ca. 90

Zielregion, Ort der Aktivitat: Karnten
Settings/Bereiche: Schulbereich, ad 3: Praventionsforum der Stadt Klagenfurt
Laufzeit: seit dem Schuljahr 2017/18

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Bildungsdirektion fiir Karnten, Abtei-
lung Pras/4 Schulpsychologie und Schulédrztlicher Dienst

Mediation und Gewaltpravention

Kooperationspartner/-in: ad 3: Abteilung Gesundheit, Jugend und Familie/Pravention, Magistrat
der Landeshauptstadt Klagenfurt

Evaluation: nein
weiterfihrende Informationen: nein

Kontaktperson: Bildungsdirektion fiir Kirnten, Abteilung Prds/4 Schulpsychologie und Schularzt-
licher Dienst, abteilung4@bildung-ktn.gv

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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A 96: Schulsicherheitsmanagement

Projektbeschreibung
Vortrag und Workshop
Beschreibung der Ziele

Informationen lber Gewaltschutzgesetz, Vorbereitung von Schulen in Krisenfdllen und Amoksitua-
tionen, Suizidpravention, Bildung von schulinternen Krisenteams

Zielgruppen: Schulleiter/-innen und Lehrer/-innen im Pflichtschulbereich, AHS und BMHS
Reichweite: alle Schulleiter/-innen (gegebenenfalls Lehrer/-innen) in Kidrnten

Zielregion, Ort der Aktivitat: Karnten

Setting/Bereich: Schulbereich

Laufzeit: seit 2010

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Bildungsdirektion fiir Karnten, Abtei-
lung Prds/4 Schulpsychologie und Schuldrztlicher Dienst

Kooperationspartnerin: Landespolizeidirektion Karnten
Evaluation: nein
weiterfiihrende Informationen: nein

Kontaktperson: Bildungsdirektion fir Karnten, Abteilung Prds/4 Schulpsychologie und Schularzt-
licher Dienst, abteilung4@bildung-ktn.gv

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 97: Was ist Sucht? - Urbane Kompetenz und suchtpraventive Ansdtze fiir pddagogische Fach-
krafte

Projektbeschreibung

Bei dieser kostenlosen Multipikatorenschulung fir padagogische Fachkrafte (Kindergarten und
Volksschule) zum Thema Sucht und urbane Kompetenz handelt es sich um einen dreistiindigen
Workshop, der von der Einrichtung sam der Suchthilfe Wien ggmbH und dem Institut fir Sucht-
pravention der Sucht- und Drogenkoordination Wien ggmbH angeboten wird.

Folgende Themen werden bearbeitet:

» Begegnung mit marginalisierten Menschen im 6ffentlichen Raum

» Umgang mit infektiosem Material

»  konkrete Handlungsmadglichkeiten

»  Hintergrundwissen zu Sucht, Obdachlosigkeit

»  Wie erkldre ich einem Kind altersaddquat Suchterkrankung?

»  Arbeitsmaterialien (Bilderbuch ,Was ist Sucht?”) und Methoden zur Bearbeitung der Thematik
mit Kindern

»  Wie binde ich die Eltern ein?

»  Was ist wirksame Suchtpravention, und welche einschldgigen Angebote bietet die Stadt Wien?

Beschreibung der Ziele

»  Steigerung der Handlungssicherheit bei verunsichernden Phdnomenen im 6ffentlichen Raum
(z. B. Begegnung mit marginalisierten Menschen, Fund von infektiosem Material)
»  Einblick in Hintergriinde und Ursachen (kindgerechte Erklarungsmodelle zum Thema Sucht)
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»  Erweiterung der Methoden zur Bearbeitung des Themas Sucht mit Kindern im Volksschul-/
Kindergartenalter

»  Entstigmatisierung von (marginalisierten) Menschen und Menschen mit Abhdngigkeitser-
krankungen

Zielgruppen:

direkte Zielgruppe: Grundschulpadagoginnen/-padagogen, Kindergartenpadagoginnen/-padagogen
indirekte/Endzielgruppe: Kinder zwischen 3 und 10 Jahren

Reichweite: ca. 60 Multiplikatorinnen/Multiplikatoren (ca. 20 pro Schulung)

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Wien

Settings/Bereiche: Schule, Kindergarten

Laufzeit: jahrlich ca. 3 offene Schulungstermine pro Jahr

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Institut fiir Suchtpravention der Sucht-
und Drogenkoordination Wien gGmbH

Kooperationspartnerin: Suchthilfe Wien gGmbH
Evaluation: standardisierte Feedback-Fragebdgen fiir die Schulungsteilnehmer/-innen
weiterfiihrende Informationen: https://bildung.sdw.wien/node/72

Bilderbuch ,Was ist Sucht?”

Begleitbroschiire fiir PAdagoginnen/Pdadagogen und Eltern
Kontaktperson: Claudia Mikosz, claudia.mikosz.cm1@sd-wien.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 98: Sensibilisierungsworkshop fiir Symptome bei psychischer Erkrankung

Projektbeschreibung

Im Bereich anderer Formen der Behinderung gibt es Sensibilisierungstraining schon sehr lange
(beispielsweise bei Blindheit oder bei Rollstuhlfahrern). In diesem Projekt geht es darum, Men-
schen durch Ubungen die Symptome bei psychischen Erkrankungen naherzubringen (von Enge-
gefiihl tber Schwere, zwanghaftes Verhalten, Schwindel bis zu Kopfschmerz und einigem mehr).
Dies erfolgt derzeit noch mit sehr einfachen Hilfsmitteln wie Gewichtswesten, Balance-Board, Ess-
besteck, medizinischen Pflastern und anderen Hilfsmitteln, die durch ihren Einsatz vorhandene
Symptome nachfiihlen lassen.

Erste Trainings wurden bereits gemacht, und es besteht groRes Interesse daran. In den Trainings
wird auch uber die eigenen Erfahrungen mit einer psychischen Erkrankung gesprochen und vor
allem dariiber erzahlt, welche Unterstiitzungen Betroffene brauchen. Die Trainings werden aus-
schlieBlich von Betroffenen gemacht. Unternehmen und Organisationen sollen so lernen, Mitar-
beiter/-innen mit psychischen Beeintrachtigungen zu verstehen.

Beschreibung der Ziele

Durch dieses Training soll ein besseres Verstehen einer psychischen Erkrankung erreicht werden
und sollen somit auch Bertihrungsangste behoben, Arbeitsaufnahmen erleichtert und Mobbing
vermieden werden, um ein besseres Arbeitsklima zu schaffen. Durch Infos tiber Praventions- und
StabilisierungsmalRnahmen wird auch daran gearbeitet, dass sich die Anzahl von arbeitsbedingten
Erschopfungsdepressionen vermindert.
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Zielgruppen: Unternehmen und Organisationen, Fiihrungskrafte gleichermaRen wie Mitarbeiter/
-innen, Behindertenvertrauenspersonen und Personalvertreter/-innen

Reichweite: Bis dato kénnen diesbeziiglich noch keine Schiatzungen abgegeben werden. Die Her-
ausforderung ist der Aufbau von Betroffenen als Trainerinnen/Trainedn.

Momentan gibt es 4 Trainer/-innen. Durch ein weiteres Projekt soll am Aufbau von Trainerinnen/
Trainern gearbeitet werden (IWS - In Wiirde sein, Selbstentstigmatisierungsprogramm nach Prof.
Risch)

Zielregionen, Orte der Aktivitit: derzeit Wien - Ausbau in ganz Osterreich geplant

Settings/Bereiche: derzeit Umsetzung bei Unternehmen tiber My Ability, sowie GPA-djp konkret ab
November 2019

Laufzeit: seit November 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Forum Lichterkette des Osterreichi-
schen Behindertenrats, Zusammenschluss von Betroffenen, die gegen Stigmatisierung ankampfen

Kooperationspartnerin: Inclusion24, Schulungstragerin, welche Schulungen im Behindertenbereich
mit Betroffenen anbietet (von Gebardensprache bis Validation)

Evaluation: nein

weiterfiihrende Informationen: in Arbeit
Kontaktperson: Brigitte Heller, brigitte-heller@chello.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 99: Gelassen & sicher im Stress, Stresskompetenzseminar nach Kaluza

Projektbeschreibung

In dem Seminar ,Gelassen und sicher im Stress“ geht es um die psychologische Gesundheitsfor-
derung durch Stressbewdltigung. Dabei lernen die Teilnehmer/-innen gesundheitspsychologische
und biologische Grundlagen von Stress kennen, identifizieren ihre persénlichen Stressoren und
lernen Bewadltigungsstrategien kennen.

Beschreibung der Ziele

»  Entwicklung von Strategien zur Stressbewadltigung

»  Stdrkung der inneren Balance

» instrumentelle Stresskompetenz: Anforderungen aktiv angehen
» mentale Stresskompetenz: forderliche Einstellungen entwickeln
» regenerative Stresskompetenz: Erholen und Entspannen

Zielgruppen: Mitarbeiter/-innen/Flhrungskrafte, die ihren eigenen Stress genauer unter die Lupe
nehmen wollen, sich mit ihm auseinandersetzen und konkrete Bewdltigungsstrategien dafiir erar-
beiten méchten

Reichweite: Im Jahr 2018 wurde das ,Stresskompetenzseminar nach Kaluza“ kdrntenweit neunmal
umgesetzt. Somit konnten rund 84 Personen erreicht werden.

Zielregion, Orte der Aktivitdt: Karntens BGF-Betriebe

Es konnen sowohl betriebsinterne als auch gemischte Gruppenseminare in Anspruch genommen
werden.

Setting/Bereich: Setting Betrieb (betriebliche Gesundheitsférderung)

Laufzeit: Das ,Stresskompetenzseminar nach Kaluza“ wird seit 2016 angeboten.
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hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Karntner Gebietskrankenkasse
Kooperationspartner: Hauptverband der Osterreichischen Sozialversicherungstrager

Evaluation: Edler, M.; Grobl, K. (2019): Evaluierung der HVB-geforderten Seminare zum Thema
,Psychische Gesundheit® fir das Umsetzungsjahr 2018. Graz: Institut fiir Gesundheitsférderung
und Pravention.

Osterreichweit (N = 120) bewerten 87 % das Kaluza-Seminar mit ,sehr gut“. Eine Bewertung von
,gut“ gaben 13 % an. Karntenweit (N = 73) bewerten 92 % das Seminar mit der Schulnote ,Sehr
gut®. Die restlichen 8 % mit ,Gut".

weiterfithrende Informationen:
https://www.kgkk.at/cdscontent/?contentid=10007.770815&viewmode=content

Kontaktperson: BGF-Regionalstelle Karnten, bgf@kgkk.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 100: MindGuard, Psychisch stark mit BGF-MindGuard

Projektbeschreibung

Im Vordergrund dieses Seminars steht der erfolgreiche Umgang mit Belastungen. BGF-MindGuard
beruht auf dem Prinzip von betriebsinternen ,Multiplikatorinnen/Multiplikatoren®. Das sind eigene
Mitarbeiter/-innen, die einmalig im Rahmen dieses Seminars in psychologischen Ubungen ausge-
bildet werden. Das so erworbene Wissen kdnnen sie dann an alle Kolleginnen und Kollegen im
Betrieb weitergeben.

Beschreibung der Ziele

»  Den teilnehmenden Personen werden ihre eigenen Ressourcen veranschaulicht.

» die vorhandenen Ressourcen nutzen lernen

» diese vor allem bei Belastungen und Stress einzusetzen lernen

»  Die Aufgaben der Multiplikatorinnen/Multiplikatoren bestehen in der Weitergabe von Wissen
und von Ubungen, die Menschen helfen kénnen, achtsam mit sich selbst und eigenen Belas-
tungen umzugehen.

Zielgruppe: Mitarbeiter/-innen, die sich mit dem Thema Stress und Entspannung genauer ausei-
nandersetzen und ihr erworbenes Wissen gerne mit ihren Kolleginnen/Kollegen teilen wollen. Mit-
zubringen sind: Kommunikationsfreudigkeit und Bereitschaft, das Wissen an Kolleginnen/Kolle-
gen weiterzugeben.

Reichweite: Im Jahr 2017 wurde das Seminar ,BGF-MindGuard“ kdrntenweit dreimal umgesetzt.
Somit konnten rund 50 Personen erreicht werden.

Im Jahr 2018 konnte kein Seminar umgesetzt werden.
Zielregion, Orte der Aktivitdt: Karntens BGF-Betriebe

Es kdnnen sowohl betriebsinterne als auch gemischte Gruppenseminare in Anspruch genommen
werden.

Setting/Bereich: Setting Betrieb (Betriebliche Gesundheitsférderung)

Laufzeit: Das Seminar ,BGF-MindGuard"“ wird seit 2016 angeboten.

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Karntner Gebietskrankenkasse
Kooperationspartner: Hauptverband der dsterreichischen Sozialversicherungstrager

Evaluation: Edler, M.; Grobl, K. (2019): Evaluierung der HVB-geférderten Seminare zum Thema
,Psychische Gesundheit” fir das Umsetzungsjahr 2018. Graz: Institut fir Gesundheitsforderung
und Pravention.
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Osterreichweit (N = 102) bewerten 91 % das MindGuard-Seminar mit ,sehr gut®. Eine Bewertung
von ,gut” gaben 7 % an. Die restlichen 2 % vergaben ein ,befriedigend".

weiterfiihrende Informationen:
https://www.kgkk.at/cdscontent/?contentid=10007.770815&viewmode=content

Kontaktperson: BGF-Regionalstelle Karnten, bgf@kgkk.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 101: Polizei-Seminar, ,Umgang mit Menschen mit psychischer Erkrankung und deren Angeho-
rigen®

Projektbeschreibung

Trialogisch aufgebauter Schulungsttag (9 bis 16 Uhr) fiir alle Polizeischiiler/-innen im Rahmen
ihrer Grundausbildung in ganz Osterreich:

»  Ein Facharzt fur Psychiatrie informiert Gber psychische Erkrankungen mit Fokus auf die Situa-
tion im Einsatz nach dem Unterbringungsgesetz.

»  Erfahrungsberichte einer/eines Angehdrigen (Leben mit psychischer Erkrankung aus der
Sicht Angehoriger / Stigma)

»  Erfahrungsbericht einer/eines Betroffenen (Leben mit psychischer Erkrankung aus der Sicht
Betroffener / Erleben von Zwangseinweisungen unter Mitwirkung der Polizei)

Beschreibung der Ziele

»  Forderung der sozialen Akzeptanz von Menschen mit psychischen Erkrankungen (Abbau von
gesellschaftlichen Vorurteilen)

»  Sensibilisierung dafiir, wie es Betroffenen, Angehorigen und Polizistinnen/Polizisten bei
UbG-Einsdtzen geht

»  Forderung der Bereitschaft der Polizistinnen/Polizisten zu angemessenem, menschlichem
Verhalten bei UbG-Einsdtzen

Zielgruppe: Polizeischiiler/-innen in ganz Osterreich, die die Grundausbildung absolvieren

Reichweite: 2018: rund 1.800 Polizeischiiler/-innen (70 Schulungstage mit je 25 bis 30 Polizei-
schiilerinnen/-schulern)

Zielregion, Orte der Aktivitit: ganz Osterreich, in Orten mit SIAKs und/oder psychiatrischen Kran-
kenhadusern

Settings/Bereiche: Sicherheitsakademie (SIAK) / psychiatrische Krankenhduser
Sicherheit und Gesundheit
Laufzeit: seit ca. 2009 kontinuierlich; das Projekt ist weiterhin vorgesehen.

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: HPE Osterreich bzw. HPE-Bundeslin-
dervereine

Kooperationspartnerinnen: SIAK, Landespolizei-Direktionen
Evaluation: —

weiterfiihrende Informationen: —

Kontaktperson: Mag. Edwin Ladinser, edwin.ladinser@hpe.at
Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

Beschreibungen der Aktivitdten ] O ]



A 102: Einsatz Demenz

Projektbeschreibung

Die Polizei ist eine wichtige Kooperationspartnerin fiir Menschen mit Demenz und deren Familien.
Um den Polizistinnen und Polizisten Handlungssicherheit im Umgang mit Menschen mit Demenz
und deren An- und Zugehdrigen zu vermitteln, wurde ein interaktiv gestaltetes Onlinetraining,
zugeschnitten auf die Berufsgruppe Exekutive, entwickelt. Dazu wurden in Oberosterreich Fokus-
gruppen, bestehend aus Menschen mit Demenz, deren An- und Zugehorigen und Polizistinnen und
Polizisten, durchgefiihrt. Die Themen, die in den Fokusgruppen eruiert wurden, sind in die Erstel-
lung des Onlinetrainings eingeflossen. Das Onlinetraining ,Einsatz Demenz“ steht jeder/jedem Be-
diensteten des Bundesministeriums fiir Inneres frei und steht jederzeit auf der Lernplattform des
BMI zur Verfligung. Neben Grundlagenwissen und Fallbeispielen, in denen reprdsentative Problem-
situationen von der/dem Lernenden bearbeitet werden, werden auch Filmsequenzen aus dem Film
,Honig im Kopf* als Analyseszenarien verwendet. Die Lernenden erhalten praktische Tipps und Res-
sourcen wie Checklisten fur Amtshandlungen mit Menschen mit Demenz und weiterflihrende Lite-
ratur. Um eine starkere Vernetzung der Polizeidienststellen mit sozialen Einrichtungen zu erreichen,
wurde zusdtzlich das Pradikat ,Demenzfreundliche Dienststelle” entwickelt. Diese Auszeichnung
bescheinigt einzelnen Polizeidienststellen Kompetenz im Umgang mit Demenz und wird nach Er-
fillung aller Kriterien von der Donau-Universitat Krems und der MAS Alzheimerhilfe verliehen.

Beschreibung der Ziele

Das Wissen und die Erfahrungen anderer Berufsgruppen (z. B. aus dem Gesundheitsbereich) wur-
den der Berufsgruppe der Polizistinnen/Polizisten zuganglich gemacht, um so deren Kompetenzen
im Umgang mit Menschen mit Demenz zu fordern. Die Ziele des Projekts waren

1. Bewusstseinsbildung zum Thema Demenz

2. erleichterte Problemldsung in schwierigen Situationen und Ermutigung fiir kreative und ein-
flihlsame Problemlésung.

3. ressourcensparende Methode des Lernens. Die Lernmodule kénnen wahrend der Arbeitszeit
und nach Bedarf immer wieder besucht wer-den und sind somit zeitsparend und kosten-
glinstiger als herkémmliche Seminare und fligen sich in die bereits vorhandene Weiterbil-
dungskultur der Polizei ein.

Zielgruppe: Polizistinnen und Polizisten dsterreichweit

Reichweite: 10.500 Polizistinnen und Polizisten wurden bisher geschult. 148 Polizeidienststellen
sind bereits als ,demenzfreundlich” zertifiziert (Stand August 2019). Die Zertifizierung der Dienst-
stellen wird im Rahmen eines offiziellen Aktes durchgefiihrt.

Zielregion, Orte der Aktivitit: ganz Osterreich, Verwaltungsbereich des Innenministeriums
Settings/Bereiche: Polizeidienststelle sowie Verwaltung des Innenministeriums

Laufzeit: laufend (Stand 2019). Das Projekt wurde 2015 bewilligt (FGO 2442), und die erste Pro-
jektphase wurde 2016 abgeschlossen. Daran wurde der Zertifizierungsprozess angeschlossen.

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: MAS Alzheimerhilfe (FGO-Projekt 2442)

Kooperationspartnerinnen: Sicherheitsakademie des Innenministeriums (E-Learning-Team unter
der Leitung von Mag. Markus Richter), Donau-Universitat Krems

Evaluation: Fiir die Evaluierung wurde ein Fragebogen entwickelt, der folgende Bereiche bertick-
sichtigte:

1. Usability

Praxistauglichkeit

Kompetenzsteigerung

Nachhaltigkeit

didaktische Aufbereitung

221 Polizistinnen/Polizisten beteiligten sich an der Evaluierung. 78 % der Befragten waren mit dem
Lernprogramm zufrieden.
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weiterfithrende Informationen: Auer, S. (2016). FGO-Endbericht ,Projekt Demenz“.
http://www.fgoe.org/projektfoerderung/gefoerderte-projekte/FgoeProject_4052/91331.pdf

Auer, S.; Kienberger, U.; Viereckl, C.; Linsmayer, E.; Etzlstorfer, S.; Span, E. (2014). Mission De-
mentia. Poster presented at Alzheimer Europe Conference in Ireland 2014

Auer S.; Linsmayr, E.; Buchner, M.; Span, E. (2017): Mission Dementia Results. Poster presented at
the Alzheimer Europe Conference in Berlin 2017. Demenz - ein Thema fiir alle: Einsatz Demenz
fiir Osterreichische Polizistinnen und Polizisten. OeGZ 9, 2017

Auer S.; Linsmayer, L.; Bauer, L.; Span, E.; Richter, M. (2017): Demenz - ein Thema fiir alle: Einsatz
Demenz fiir Osterreichische Polizistinnen und Polizisten. OeGZ 9, 2017

Kontaktperson: Stefanie Auer, Stefanie.Auer@mas.or.at
Hauptinterventionsebene: 1,3

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 103: Podiumsdiskussion Gesundheitscercle ,Angst - die neue Volkskrankheit“ (EURAG)

Projektbeschreibung

Beim EURAG-Gesundheitscercle ,Angst - die neue Volkskrankheit“ stand der Wappensaal im Wiener
Rathaus ganz im Zeichen von Hilfe zur Selbsthilfe.

Die EURAG (Europaische Arbeitsgemeinschaft) vertritt die Interessen alterer Menschen (50+) und
bietet im Rahmen von Gesundheitscercles zu unterschiedlichen Themen Unterstiitzung, um das
Gesundheitsbewusstsein und die Gesundheitskompetenz innerhalb der Zielgruppe zu férdern. pro
mente Wien wurde zur Podiumsdiskussion geladen, um Expertise bereitzustellen und das Thema
Angst aus verschiedenen Blickwinkeln zu beleuchten.

Wihrend OA™ Dr.m Hemma Swoboda, pro-mente-Wien-Vorstandsmitglied, die medizinische Kom-
ponente in den Fokus riickte, bezog sich der Vortrag von Silvia Ballauf, pro-mente-Wien-Fachbe-
reichsleiterin Selbsthilfe, auf die ,soziale* Perspektive: Was kann ich tun, um mir selbst zu helfen?
Wie kann mich eine Selbsthilfegruppe unterstiitzen? Wie kann ich lernen, mit Angst umzugehen?

Das Publikum setzte sich intensiv und interaktiv mit der Thematik auseinander.
Beschreibung der Ziele

Forderung des Gesundheitsbewusstseins

Zielgruppe: dltere Personen (50+)

Reichweite: 100 Besucher/-innen

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Wien

Setting/Bereich: Interessengemeinschaft

Laufzeit: 12. 3. 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: EURAG Osterreich
Kooperationspartnerin: Die EURAG wird von der Wiener Gesundheitsforderung (WIG) unterstiitzt.
Evaluation: —

weiterfithrende Informationen: http://www.eurag.at

Kontaktperson: Silvia Ballauf, silvia.ballauf@promente-wien.at, Fachbereichsleiterin Selbsthilfe
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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A 104: Suizidpravention in der psychosozialen und medizinischen Versorgung alterer Menschen

Projektbeschreibung

2017 haben sich in Osterreich 1.224 Menschen das Leben genommen. Mehr als ein Drittel aller
Suizide entfallen auf Menschen im Alter iber 65 Jahre. Damit zdhlt die Suizidrate dlterer Menschen
in Osterreich im europiischen Vergleich zu den héchsten, wihrend dies fiir die Rate der Gesamt-
bevolkerung (14,6/100.000) nicht mehr gilt. Besonders gefahrdet sind adltere Manner, die deutlich
haufiger Suizide begehen als dltere Frauen. Madnner tiber 85 haben eine fast fiinfmal so hohe Su-
izidrate (109,1/100.000) wie die Gesamtheit der dsterreichischen Manner.

Ein zentrales Problem der Suizidprdavention im Alter stellt die Tatsache dar, dass dltere Menschen
Kriseneinrichtungen wie auch andere psychosoziale Hilfsangebote selten in Anspruch nehmen.
Angebote von Kriseneinrichtungen sind eher auf die Bediirfnisse jingerer Menschen ausgerichtet,
die gerontologische Fachkompetenz fehlt, die Vernetzung mit der Altenhilfe ist mangelhaft. Viele
dltere Menschen haben Schwierigkeiten damit, die Hilfe fremder Personen zu akzeptieren, daher
kommt jenen Bezugspersonen, die in die Betreuung dlterer Menschen eingebunden und diesen
vertraut sind (Arztinnen/Arzte fur Allgemeinmedizin, Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern ambulanter
und stationdrer Alten- und Krankenpflegeeinrichtungen sowie auch Angehorigen) eine besondere
Rolle zu. Schulungen, Vernetzungs- und Offentlichkeitsarbeit kommen somit in der Privention
eine hohe Bedeutung zu, ebenso der Entwicklung von Konzepten, wie dltere Menschen durch Hilfs-
angebote besser erreicht werden kénnen.

Beschreibung der Ziele

Schulungen mit dem Themenschwerpunkt ,Lebenskrisen und Suizidgefahrdung im Alter": fiir Mit-
arbeiter/-innen der ambulanten und stationdren Altenhilfe und fiir Arztinnen/Arzte fur Allgemein-
medizin

Einrichtung und Wartung des Webportals www.krisen-im-alter.at
E-Mail-Beratung fir betroffene adltere Menschen und ihre Angehorigen

Offentlichkeitsarbeit zum Thema Krisen und Suizidpravention im Alter und zum Thema pflegende
Angehorige

Erstellung von Broschiiren und Foldern fiir Betroffene und deren Angehérige sowie fiir pflegende
Angehorige

Zielgruppe: dltere Menschen und ihre Angehorigen

Gatekeeper (Mitarbeiter/-innen der ambulanten und stationidren Altenhilfe und Arztinnen/Arzte
fir Allgemeinmedizin)

pflegende Angehorige

Reichweite: 150/Jahr

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: Wien, Niederdsterreich, Burgenland

Setting/Bereich: psychosoziale, psychotherapeutische und psychiatrische Versorgung
Laufzeit: ab 2013 laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Kriseninterventionszentrum Wien

Kooperationspartner: Finanzierung bis 2016: Hauptverband der &sterreichischen Sozialversiche-
rungstrager

Einrichtungen der ambulanten und stationdren Altenhilfe, Hospizeinrichtungen
Arztinnen/Arzte fiir Allgemeinmedizin

Evaluation: —

] 04 © GOG 2020, Bestandserhebung Anti-Stigma-Aktivititen in Osterreich 2019 - Teil 2



weiterfihrende Informationen: www.krisen-im-alter.at, www.kriseninterventionszentrum.at

Stein C.: ,Spannungsfelder der Krisenintervention“, Kohlhammer, 2009

Stein C.: ,Suizidalitat im Alter”. In: Spectrum Psychiatrie, Kontinuierliche Fortbildung flr Psychiater,
Neurologen und Allgemeinmediziner, Sonderausgabe 2010.S. 11-13

Stein C.: Suizidprdavention Austria SUPRA - Suizidprdavention im Alter® in: Systemische Notizen,
Ausgabe 01/2014

Claudius Stein, Thomas Kapitany (2015). Suizidprédvention im Alter. In: Suizid und Suizidpravention
in Osterreich. Bericht 2014. SUPRA. Bundesministerium fiir Gesundheit. S. 28-34

Benedikt Till, Claudius Stein, Thomas Niederkrotenthaler. Suizidrisiko steigt mit dem Alter stark
an. FOKUS OGGG-KONGRESS, 26.-28. 3. 2015, WIEN in ARZTE KRONE 9/15. S. 22-24

Kontaktperson: Dr. Claudius Stein, Claudius.stein@kriseninterventionszentrum.at, Kriseninter-
ventionszentrum Wien

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 105: DOP Dropout-Pravention - Bindung an den Sport

Projektbeschreibung

Eines der Hauptziele ist die Forderung physischer und psychischer Gesundheit bzw. Leistungsfa-
higkeit im Nachwuchssport, um dort die hohen Dropout-Raten zu senken.

Die alltdgliche Gesamtbelastung von Kindern und Jugendlichen steigt zunehmend. Die Anforde-
rungen im schulischen und sportlichen Ausbildungssystem sowie soziale Verpflichtungen und
konkurrierende Interessen nehmen unter ihnen zu. Verstarkt von der Reiziiberflutung durch die
digitalen Informations- und Kommunikationstrends, entstehen Stresssituationen, die von den Kin-
dern und Jugendlichen spezielle Bewiltigungsstrategien erfordern. Leider stehen diesen enormen
physischen, psychischen und sozialen Anforderungen meist unzureichende soziale und zeitliche
Ressourcen gegeniiber.

Infolge einer negativen Belastungs-Erholungs-Bilanz kommt es daher oftmals zu einem vorzeitigen
Ausstieg aus dem Sportverein. Da dies in den meisten Fillen in einem langerfristigen nicht als
lohnend empfundenen Prozess begriindet liegt, kann dem madglicherweise durch eine entspre-
chende ganzheitliche Einflussnahme (in erster Linie von Betreuungspersonen aus dem Umfeld der
Nachwuchssportler/-innen) entgegenwirkt werden.

Beschreibung der Ziele

Mit der MaRnahme der ,Dropout-Pravention” sollen grundlegende sportwissenschaftliche, -psy-
chologische und -padagogische Inhalte und Interventionen dem Zielpublikum nahergebracht wer-
den, die eine Bindung der heutigen Kinder und Jugendlichen an den Sport sowie deren physische
und psychische Gesundheit nachhaltig fordern.

Besondere psychologische Ziele:

»  Aufklarung liber positive Auswirkungen von Sport auf die psychologische Gesundheit und
Personlichkeitsentwicklung bei Kindern und Jugendlichen

» Informationen lber die Wichtigkeit des Belastungs-Erholungs-Managements unter Einbezie-
hung erwachsener Bezugspersonen

»  Ausarbeitung von Methoden, um psychische Belastungsreaktionen zu ermitteln und frihzei-
tig zu erkennen

»  Naherbringen von Bewaltigungsstrategien fir die speziellen psychischen Anforderungen im
Nachwuchssport

»  nachhaltige Férderung der psychischen Gesundheit im Kinder- und Jugendalter
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Zielgruppe: Betreuungspersonal im Sport: Trainer/-innen, Ubungsleiter/-innen und Bezugsperso-
nen

Reichweite: Im Jahr 2019 wurden die Prasenzworkshops zum Thema abgehalten, und um die
Reichweite zu steigern, wird ab dem Jahr 2020 eine digitale Schiene mit weiterfihrenden Inhalten
angeboten - Gesamt sollen mehrere Hundert Personen pro Jahr erreicht werden.

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: 6sterreichweit
Setting/Bereich: Sportverband und Sportvereine
Laufzeit: MaBnahmenbeginn: Herbst 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: SPORTUNION Osterreich, SPORTUNION
Steiermark

Kooperationspartner: SPORTUNION Osterreich und die neun SPORTUNION-Landesverbidnde

Evaluation: Durch die generelle Kooperation mit mehreren Fachhochschulen und Universititen ist
es geplant nach einer gewissen Projektlaufzeit eine wissenschaftliche Arbeit zur Thematik auszu-
schreiben.

weiterfihrende Informationen: —

Kontaktperson: Mag. Christian Jopp, christian.jopp@sportunion-steiermark.at

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 106: Monitoring Public Stigma Austria 1998-2018

Projektbeschreibung

Das Projekt hat allgemein das Ziel der Wissensgenerierung in puncto Stigma in Osterreich. Dabei
untergliedert es sich in drei Teilbereiche:

1. offentliche Einstellungen: Bevolkerungsumfrage lber Einstellungen zu Menschen mit psychi-
schen Erkrankungen, aufbauend auf bereits durchgefiihrten Befragungen 1998, 2007 und
2018

Erfahrungen und Umgang mit Stigma: Wer erfahrt wie und wo Stigmatisierung und Diskriminie-

rung? Welche Strategien im Umgang mit Stigmaerfahrungen werden von Betroffenen angewandt?

Zielgruppe: Betroffene; in drei Teilschritten: Fokusgruppen, leitfadengestitzte Interviews, stan-

dardisierte Befragung

strukturelles Stigma - (De-)Stigmatisierung in Action: Interviews mit Arbeitgeberinnen/-gebern -

Warum sind welche Arbeitgeber/-innen bereit, Menschen mit psychischen Erkrankungen zu be-

schaftigen?

Beschreibung der Ziele

1. Wissensgenerierung zu Stigma
offentliche Einstellung
Stigmatisierungserfahrungen
strukturelles Stigma

Setting Arbeitsplatz
Ermittlung Rahmenbedingungen fiir Beschaftigung

Entwicklung von Indikatoren fiir Monitoring zum Wirkungsziel ,Gesellschaft und Entstigmatisie—
rung“

Zielgruppen: Wissenschaft, politische Entscheidungstrdager/-innen, Betroffene

Reichweite: —
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Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich
Setting/Bereich: Wissenschaft
Laufzeit: 1. 3. 2018 - 29. 2. 2020

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Johannes Kepler Universitat Linz, In-
stitut fur Soziologie, Abteilung Empirische Sozialforschung

Kooperationspartner: gefordert aus Mitteln der Gemeinsamen Gesundheitsziele aus dem Rahmen-
Pharmavertrag, Hauptverband der dsterreichischen Sozialversicherungstrager

Gesundheit Osterreich GmbH, Pro mente Austria, pro mente 00
Evaluation: —

weiterfiihrende Informationen: Moosbrugger, R., Hackl. E., Grausgruber, A. (2018). Monitoring
Public Stigma Austria 1998-2018. Teilprojekt 1. Replikation Public Stigma - Reprdsentative Um-
frage in der Wohnbevolkerung ab 18 Jahren in Osterreich. Johannes Kepler Universitit, Linz

Nowotny, M., Rojatz, D. (2019). Monitoring Public Stigma Austria 1998-2018. Teilprojekt 2 -
Stigma-Erfahrungen. GOG, Wien

Hackl, E., Moosbrugger, R., Prandner, D., Grausgruber, A. (2019). Monitoring Public Stigma Austria
1998-2018. Teilprojekt 3. Stigmaerfahrungen und Stigmamanagement - qualitative Interviewstu-
die mit Betroffenen. Johannes Kepler Universitat, Linz

Kontaktperson: Ass.-Prof. Mag. Dr. Alfred Grausgruber, alfred.grausgruber@jku.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoériger in Projektplanung/-umsetzung: tw. (Betroffene als
Interviewer/-innen)

A 107: Mad Studies in Forschung, Lehre und Vernetzungsarbeit (Eliah Lithi)

Projektbeschreibung

Ich forsche, lehre und verbinde mich im Feld von Mad Studies. Das Forschungsfeld Mad Studies
entstand in Nordamerika aus Psychiatriebetroffenenbewegungen und zentriert das Wissen eben-
dieser. Zunehmend entwickelt sich dieses Feld unter diesem Namen auch global innerhalb und
aulerhalb von Universititen. Inhaltlich umfassen die Forschungsschwerpunkte von Mad Studies
insbesondere

1. die kritische Auseinandersetzung mit psychiatrischen Verstandnissen und Strukturen,

die Entwicklung eigener betroffenenzentrierter Modelle und (Selbst-)Verstandnisse von Verriickt-
heit und

die Entwicklung und Analyse von ,Alternativen” zu Psychiatrie.

In meiner Forschung (Dissertationsprojekt) analysiere ich psychiatrische Verstandnisse in Alltags—
sprache und Medienberichten und bringe dies in Verbindung mit psychiatrischer Diagnostik, zwi-
schenmenschlichen Interaktionen innerhalb und auRerhalb psychiatrischer Strukturen und mit den
Selbstverstandnissen von Psychiatriebetroffenen.

In der Lehre (vorwiegend in Erziehungswissenschaften, Inklusions- und Sozialpadagogik) nehme
ich eine Einfihrung in Mad Studies und lokale Selbstvertreterorganisationen vor.

Zudem bringe ich diese Perspektiven in Selbstvertreterverbanden und -netzwerken ein. Zum Bei-
spiel Uber Vortrdge (u. a. beim Vereinsabend des Tiroler Interessenverbands fiir Psychosoziale
Inklusion (TIPSI) im Mai 2018) oder Uber die Organisation/Initiierung des seit 2018 jahrlich statt-
findenden Vernetzungstreffens ,Juristische Strategien in der Unterstiitzung von Interessen Psy-
chiatrieerfahrener®.
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Beschreibung der Ziele

Ziel der Forschung und Lehre ist es, gesellschaftliche Stigmatisierungen von psychopathologisier-
ten Personengruppen aufzudecken und diesen entgegenzuwirken. Unterreprasentierte kritische
Wissensproduktionen von Psychiatriebetroffenen(bewegungen) werden zentriert und vermittelt,
und es werden Verbindungen zwischen Universitdt und aktivistischen Projekten hergestellt. Die
Studentinnen/Studenten verbinden die durch die Texte und Projekte erlernten Perspektiven auf
sozialpsychiatrische Verstandnisse und Strukturen mit dem Arbeitsfeld der Sozialpadagogik und
Erziehungswissenschaften. Sie reflektieren und transformieren kritisch (eigene) Verstandnisse und
Praktiken in dem Feld. Das Ziel ist eine Transformation von Praktiken und (Selbst-)Verstandnissen

a) bei Leserinnen/Lesern,
b) bei Seminarteilnehmerinnen/-teilnehmern,
¢) bei Teilnehmerinnen/Teilnehmern an Vortragen und Workshops.

Ziel der Vernetzungstreffen und Vortrage in Interessenverbanden ist es, Unterstiitzung zu koordi-
nieren, sich auszutauschen und emanzipative (Selbst-)Verstandnisse und Praktiken zu entwickeln.

Zielgruppen: Studentinnen/Studenten der Erziehungswissenschaften, Sozialen Arbeit und Inklusi-
onspadagogik; weitere Offentlichkeit, Psychiatriebetroffenenbewegungen und -verbande

Reichweite: Teilnehmer/-innen Lehre: 40 (direkt), Teilnehmer/-innen Vortrdage: 400 (direkt), Leser/
-innen Forschung/ Publikationen: 2.000 (direkt)

Zielregionen, Orte der Aktivitdt:
Osterreich: Universitit Innsbruck, Universitit Klagenfurt, TIPSI

international: Vernetzung in der AG Disability Studies (Deutschland) und DiStA (Osterreich); inter-
nationale Publikationen und Vortrage

Settings/Bereiche;

Settings: Universitat, Konferenzen, internationale Journals und Sammelbadnde, Vernetzungstreffen,
Vereinsabende

Bereiche: Wissenschaft, Lehre, Aktivismus, Selbstorganisationen
Laufzeit: Forschungsprojekt: voraussichtlich bis Oktober 2020
Lehrauftrag an der Universitdt Klagenfurt WS 2019/2020

Beides wird inhaltlich weitergefiihrt.

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Universitdt Innsbruck / Uni-
versitat Klagenfurt

Kooperationspartner: Tiroler Interessenverband fiir Psychosoziale Inklusion (TIPSI)
Evaluation: nein

weiterfiihrende Informationen: https://eliahluthi.net

https://www.uibk.ac.at/dk-gender/doktorandinnen/persoenliche-seite-luethi.html

Publikationen als Teil der Forschung:

Luthi Eliah: Relocation Mad_Trans Re_presentations in an Intersectional Framework. In: Taher/Al-
tieri/Brajer/Davidovic/Miihe/Riepenhausen (Hrsg): Work In Progress. Doktoranden-Jahrbuch 2019
der Rosa-Luxemburg-Stiftung. VSA: Verlag Hamburg 2019

Luthi Eliah: Psychiatrische Zusammenhinge machtkritisch begreifen: Uberlegungen zu einem
moglichen Analysemodell. In: Brehme/Fuchs/Kobsell/Wesselmann (Hrsg): Tagungsband zur Disa-
bility-Studies-Konferenz DisKo 2019. Belz Juventa Verlag (2019)
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Luthi Eliah: PsychGewalt_ig: Psych(iatrische) Gewalt als Diskriminierungsstruktur verstehen. In: get
well soon (Hrsg): Gegendiagnose Il. Beitrdge zur radikalen Kritik an Psychologie und Psychiatrie.
Minster: edition assemblage (2019)

Lann Hornscheidt, Eliah Liithi: Die Macht sprachlicher Handlungen fiir Vorstellungen von Gender
und Psychiatrie. In: Sozialpsychiatrische Information. 48. Jahrgang 2018: Ausgabe 1: Gender mat-
ters - Geschlechterdebatten in der Psychiatrie. Kéln: Psychiatrie Verlag. 2018. Nachdruck durch
die Deutsche Gesellschaft fur Verhaltenstherapie

Luthi, Eliah (2016): Re_locating Mad_Trans Re_presentations in an Intersectional Framework. In
LeFrancois & Shaikh (Hg.): Intersectionalities: A Global Journal of Social Work Analysis, Research,
Polity, and Practice

Luthi Eliah (2015): (De_)Psychopathologisierung von Trans_interdepenDenken. Abgrenzungen,
Ausschliisse und Solidaritat. In: AK ForschungsHandeln (Hg): InterdepenDenken! wie Positionie-
rung und Intersektionalitdt forschend gestalten? Berlin: W_orten und Meer

Luthi Eliah (2014): MDK-Richtlinien und Transsexuellengesetz. In: Anne Allex (Hg.): Stop Trans*-
Pathologisierung. Berliner Positionen zur Internationalen Kampagne; 3. wesentlich erweiterte Auf-
lage. Neu-Ulm: AG SPAK Bicher

Kontaktperson: Eliah Lithi, eliah.luethi@student.ac.at, https://eliahluthi.net/contact

Hauptinterventionsebene: 1,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 108: Studie ,Lebenszufriedenheit, finanzielle Situation und Kostenbeitrdge bei Menschen mit
Beeintrachtigungen®

Projektbeschreibung

Quantitative sowie qualitative Untersuchung des Zusammenhangs von Lebenszufriedenheit und
finanzieller Situation bei Menschen mit Beeintrachtigungen; ein besonderer Fokus lag auf dem
Einfluss von Kostenbeitrdgen, -ersdtzen und Selbstbehalten und deren Auswirkungen auf die fi-
nanzielle Situation sowie Lebenszufriedenheit; die Studie wurde in vier ausgewahlten Bundeslan-
dern Osterreichs durchgefiihrt. Es wurden Betroffene, also sowohl Menschen mit Beeintrachtigun-
gen als auch Personen aus anderen Tatigkeitsbereichen befragt (Interessenvertretung, Verwaltung,
Sozialorganisationen).

Beschreibung der Ziele

Erhebung von Lebenszufriedenheit sowie der Zufriedenheit mit der finanziellen Situation; Befra-
gung zur Einstellung zu bzw. zur Einschatzung von Kostenbeitragen, -ersatzen und Selbstbehalten

Zielgruppen: Personengruppen, fir die die Ergebnisse der Studie relevant sind (z. B. Betroffene,
Politik)

Reichweite: —
Zielregionen, Orte der Aktivitét: 4 Bundesldnder in Osterreich

Settings/Bereiche: u. a. Befragung von Personen mit Unterstiitzungsleistung (haufig in und durch
entsprechende Organisationen betreut)

Laufzeit: Herbst 2016 bis Dezember 2018
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente 00

Kooperationspartner/-in: Bundesministerium fiir Arbeit, Soziales, Gesundheit und Konsumenten-
schutz, Universitdt Salzburg

Evaluation: —
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weiterfihrende Informationen: nein
Kontaktperson: Mag.? Michaela Keita-Kornfehl, keita-kornfehIm@promenteooe.at
Hauptinterventionsebene: 1,2

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: tw. (Beratung)

A 109: Psyche, Okonomie, Medizin: Spannungsfelder in der Versorgung psychiatrischer Patien-
tinnen und Patienten im 6sterreichischen Gesundheitswesen

Projektbeschreibung

Das Projekt erfasst eine mogliche Benachteiligung von psychisch erkrankten Menschen in der so-
matischen Versorgung in Osterreich und im Speziellen in der Steiermark mittels quantitativer und
qualitativer Methoden und bezieht zudem 6konomische Aspekte mit ein. Aus dem Projekt werden
erste praxisorientierte Handlungsempfehlungen zur Versorgung von somatischen Erkrankungen
bei Menschen mit psychischen Stérungen entworfen, um so einen Mehrwert fiir eine immer gréRer
werdende Gruppe in unserer Gesellschaft zu schaffen.

Beschreibung der Ziele

»  strukturelle Benachteiligung aufzeigen

»  Wissen zum Thema, erhohte Sensibilitat schaffen

»  Reduktion von Stress bei allen Akteurinnen und Akteuren durch strukturierte Handlungs-
empfehlungen bzw. Entstigmatisierung

»  Reduktion der gesellschaftlichen Ungleichheit bei der Inanspruchnahme der somatischen
Versorgung

Zielgruppe: Menschen mit einer psychischen Erkrankung in der Steiermark bzw. in ganz Oster-
reich, die sich einer psychiatrisch facharztlichen Behandlung unterziehen und zusatzlich von ei-
nem somatischen Gesundheitsproblem betroffen sind.

Reichweite: nicht bekannt
Zielregionen, Orte der Aktivitdt:

Fokus Steiermark (Fragebogenerhebung der Medizinischen Universitdt Graz mit Patientinnen/Pa-
tienten [n = 100]; semistrukturierte Interviews mit Arztinnen/Arzten [n = 20])

bzw. ganz Osterreich (GO FP: Analyse der Diagnose- und Leistungsdaten der dsterreichischen
Krankenanstalten)

Settings/Bereiche: Krankenhaus, niedergelassene Praxis, Spitalsambulanzen
Laufzeit: Mai 2018 - September 2020

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Medizinische Universitdat Graz, Sub-
contractor: Gesundheit Osterreich Forschungs- und Planungs GmbH

Kooperationspartnerin: Finanzierung: Pharmig
Evaluation: nicht bekannt
weiterfithrende Informationen: derzeit keine

Kontaktpersonen: GO FP: Andrea Schmidt, andrea.schmidt@goeg.at; Med. Uni Graz: Eva Reining-
haus, eva.reininghaus@medunigraz.at (Projektleitung)

Hauptinterventionsebene: 1,2

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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A 110: Zur Starkung der Sachleistungsversorgung ortliche, zeitliche und soziale Zugangsbarrie-
ren abbauen, Fallbeispiel ,Psychische Erkrankungen bei dlteren Personen®

Projektbeschreibung

Die Zufriedenheit der Bevélkerung mit der gesundheitlichen Versorgung ist ein wesentliches An-
liegen der Gesundheitspolitik und aller Zielsteuerungspartner (ZS-Partner). Sie hdngt u. a. mit dem
Zugang zur Sachleistungsversorgung (insbesondere hinsichtlich sozialer und zeitlicher Zugangs-
barrieren) zusammen. Die Gesundheit Osterreich GmbH (GOG) soll fir ausgewdahlte Bereiche der
Sachleistungsversorgung Barrieren identifizieren und MaRnahmen erarbeiten, mit denen die Ge-
sundheitsversorgung in diesen Bereichen verbessert werden kann.

Beschreibung der Ziele

» groReres Verstandnis betreffend konkrete Faktoren erlangen, die den Zugang zur Sachleis-
tungsversorgung in ausgewdhlten Bereichen* hemmen kénnen

» erste Empfehlungen zur Reduktion, Beseitigung und/oder Uberwindung der identifizierten
Barrieren formulieren

»  Grundlagen fiir politische Entscheidungstrdagerinnen/-trager zur Ableitung zielgerichteter,
machbarer, evidenzgestiitzter und am Bedarf orientierter MaRnahmen schaffen

*3 Fallbeispiele werden bearbeitet, eines davon im Bereich psychosozialer Gesundheit

Zielgruppen: Ein im Rahmen des Projekts bearbeitetes Fallbeispiel widmet sich psychischen Er-
krankungen bei dlteren Personen, konkret:

»  Menschen, die 60 Jahre sind oder dlter, bei denen schon vor dem 60. Lebensjahr eine psy-
chische Erkrankung diagnostiziert wurde, und die zu Hause leben

»  Fokus auf ,klassische“ psychische Erkrankungen wie Schizophrenie, bipolare Erkrankung,
Depression, Zwangs- oder Angsterkrankungen. Es wird bewusst nicht auf eine bestimmte
Diagnose eingegrenzt

»  Nicht betrachtet werden
» neurodegenerative Erkrankungen wie Alzheimer, Demenz,
» Umstdande wie Obdachlosigkeit, keine Diagnose oder unklare Diagnose,
»  Menschen in Pflegeeinrichtungen bzw. in betreuten Wohneinrichtungen.

Weitere Zielgruppen (der Studie, der Ergebnisse): diverse im Gesundheits- und Sozialsystem mit
der 0. a. Zielgruppe in Kontakt befindliche Akteurinnen/Akteure

Reichweite: nicht bekannt

Zielregion, Ort der Aktivitdt: bundesweit

Settings/Bereiche: Gesundheit- und Sozialwesen, Leistungserbringer/-innen
Laufzeit: 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Auftraggeber: Zielsteuerungspartner
(Bund, Lander, Sozialversicherung)

Mit der Projektbegleitung beauftragt: Gesundheit Osterreich GmbH (GOG)

Kooperationspartner/-innen: Interviewpartner/-innen: betrachtete Perspektiven sind:

»  Expertinnen/Experten aus eigener Erfahrung: Betroffene, Angehdrige
»  Leistungserbringer/-innen (intra- und extramural)
»  Forschung

Evaluation: vorerst noch nicht bekannt

weiterfihrende Informationen: Zielsteuerungsvertrag auf Bundesebene, Strategisches Ziel 2, ope-
ratives Ziel 9, MaRnahme 1: https://www.sozialministerium.at/site/Gesundheit/Gesundheitssys-
tem/Gesundheitsreform/Zielsteuerungsvertrag_2017_bis_2021
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Kontaktperson: Joy Ladurner, joy.ladurner@goeg.at, Gesundheit Osterreich GmbH, zustindig fiir
das o. a. Fallbeispiel

Hauptinterventionsebene: 1,2

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 111: Blickwechsel - Migration und psychische Gesundheit

Projektbeschreibung

Im Rahmen des Projekts wurden eine Literaturrecherche und eine qualitative Erhebung dazu
durchgefiihrt, welches Verstandnis Menschen mit Migrationshintergrund von psychischer Gesund-
heit haben und welche Erfahrungen sie im Zusammenhang mit psychosozialer Unterstiitzung mit-
bringen bzw. machen. Daraus wurden Empfehlungen abgeleitet. Die Ergebnisse wurden in Form
eines Berichts und eines MaBRnahmenkatalogs veroffentlicht, ein Fortbildungskonzept wurde erar-
beitet und wird im Dezember 2019 getestet.

Beschreibung der Ziele

Ziel des Projekts war es, herauszufinden, was und wie zur Verbesserung der psychischen Gesund-
heit von Menschen mit Migrationshintergrund beigetragen werden kann, welche Hirden und Er-
folgsfaktoren in diesem Zusammenhang zu beriicksichtigen sind, wie das Thema lberhaupt an-
gesprochen werden kann, aber auch was und wie zu einer Entstigmatisierung von Menschen mit
psychischen Belastungen in den Communitys beigetragen werden kann.

Zielgruppen:

primare Zielgruppe: Menschen mit Migrationshintergrund (d. h. Geburtsland Tirkei, Somalia, Af-
ghanistan, Syrien)

sekundare Zielgruppe: Fachleute aus dem psychosozialen Bereich bzw. anderen relevanten Berei-
chen (z. B. Arbeitsmarktsetting)

Reichweite: Im Rahmen der Erhebung wurden 54 Menschen mit Migrationshintergrund und 16
Fachleute erreicht. Die Ergebnisse wurden/werden aber auch im Rahmen verschiedenster Veran-
staltungen unter weiteren Fachleuten gestreut, bzw. sind Schulungen zur Sensibilisierung von
Menschen aus relevanten Institutionen, die mit Menschen mit Migrationshintergrund und még-
licherweise psychischen Belastungen arbeiten, geplant. Eine Pilotschulung von Mitarbeiterinnen
aus dem Arbeitsmarktsetting ist fiir Dezember 2019 geplant.

Zielregionen, Orte der Aktivitit: Osterreich, aber schwerpunktmiRig Wien und Umgebung

Settings/Bereiche: Einrichtungen, die mit Menschen mit Migrationshintergrund arbeiten, sowie
migrantische Communitys

Laufzeit: 2018-2020

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Gesundheit Osterreich
Kooperationspartner: FEM Sid

Evaluation: nein

weiterfihrende Informationen: https://qoeg.at/Blickwechsel

Kontaktperson: Marion Weigl, marion.weigl@goeg.at
Hauptinterventionsebene: 1,2

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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A 112: Studie ,Berufliche Rehabilitation in einer Arbeitswelt 4.0“

Projektbeschreibung

Berufliche Rehabilitation ist ein zentrales Betatigungsfeld von pro mente OO. Dieses Projekt un-
tersuchte zwei Hauptleistungen des Geschéftsfelds Arbeit von pro mente OO: Beratungs- und Be-
gleitungsleistungen und Trainings- und Beschaftigungsleistungen mittels quantitativer und qua-
litativer Methoden hinsichtlich zukiinftiger Anforderungen des Arbeitsmarkts und der daran ge-
bundenen Bediirfnisse von Menschen mit psychischen Problemen.

Beschreibung der Ziele

Ziel der Studie war es, unter Einbezug unterschiedlicher Perspektiven der Teilnehmer/-innen, Mit-
arbeiter/-innen und Fiihrungskrafte eines Anbieters der beruflichen Rehabilitation in Osterreich
(pro mente 00) zukiinftige Anforderungen des Arbeitsmarkts und die daran gebundenen Bediirf-
nisse von Beschaftigten zu untersuchen.

Zielgruppen: Personengruppen, fir die die Ergebnisse der Studie relevant sind (z. B. Betroffene,
Politik und Expertinnen/Experten)

Reichweite: ca. 3.100 Kontakte
Zielregion, Ort der Aktivitdt: Oberdsterreich

Setting/Bereich: Befragung unterschiedlicher Personengruppen (Teilnehmer/-innen, Mitarbeiter/
-innen und Fihrungskrafte) mittels qualitativer und quantitativer Methoden

Laufzeit: 2017
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente 00
Kooperationspartnerin: Johannes Kepler Universitdt Linz, Institut fir Padagogik und Psychologie

Evaluation: Die Ergebnisse verdeutlichen die Bedeutung der Vermittlung von Kompetenzen in Be-
zug auf neue Technologien (Medienkompetenz) sowie der Entwicklung und Optimierung von
Stressresistenz (Widerstandsfahigkeit) und allgemein der sozialen Kompetenz. Die Vorbereitung
auf diese Kompetenzen beurteilen die MA und TN der Beratungs- und Begleitungsleistungen bes-
ser als die MA und TN der Trainings- und Beschaftigungsleistungen, welche hingegen die Vorbe-
reitung auf handwerkliche Fertigkeiten besser einstuften.

weiterfihrende Informationen: Bohm, Martin; Stiglbauer, Barbara (2019): Psychosoziale berufliche
Rehabilitation in einer Arbeitswelt 4.0 - Zwischen Anforderungen und Bedurfnissen. In: Neuropsy-
chiatrie, https://doi.org/10.1007/s40211-019-0316-3

Bohm, Martin; Stiglbauer, Barbara (2017). Berufliche Rehabilitation von Menschen mit psychoso-
zialem Unterstutzungsbedarf in einer Arbeitswelt 4.0. In: SWS-Rundschau, 3, 288-304

Kontaktperson: Mag.? Michaela Keita-Kornfehl, keita-kornfehIm@promenteooe.at
Hauptinterventionsebene: 1,3

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: tw. (Beratung)

A 113: SUIZIDPRAVENTION (OGPP-AG Suizidforschung und -prévention in Vertretung der
in Osterreich allgemein und speziell in der Suizidpravention tatigen Psychiater/-innen und
Psychotherapeutinnen/Psychotherapeuten)

Projektbeschreibung

MaBnahmen zur Erforschung von Suizidrisiko und -pravention, Austausch mit der internationalen
wissenschaftlichen Gemeinschaft, Offentlichkeitsarbeit auf Tagungen und in Medien.
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Suizidpravention beinhaltet immanent Anti-Stigma-Arbeit, da der Abbau von Barrieren zur Inan-
spruchnahme von psychosozialer Hilfe auf vielen Ebenen und ,Entangstigung®, Uber Suizidalitat
zu sprechen, wichtige Bausteine der Suizidpravention sind.

Beschreibung der Ziele

1. Aufklarung in der Allgemeinbevédlkerung, aber auch von Angehdérigen uber Suizidalitat, Ab-
bau von Vorurteilen, Ermutigung, Betroffene bzgl. Suizidalitat anzusprechen, das Thema aus
der Tabuisierung herausholen

Ermutigung der Betroffenen selber, sich zu 6ffnen, Kontakt- und Kommunikationsangebote an-

zunehmen. Aufklarung tiber den krisenhaften Charakter und die Haufigkeit und ,Teilnormalitat”

von Suizidalitdt. Entgegenwirken gegen Vorurteile hinsichtlich der Sorge, ,verriickt* zu sein

Zielgruppen: Betroffene, Angehérige, Offentlichkeit, Allgemeinbevélkerung, Medien, Scientific
Community.

Reichweite: optimalerweise Gesamtbevolkerung

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: ganz Osterreich (sowie dariiber hinausgehend)
Setting(s)/Bereich(e): keine Einschrdankung

Laufzeit: fortlaufend

hauptverantwortliche Personen/Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: alle in der Suizid-
prdavention Tdtigen

Kooperationspartner/-innen: Die OGPP-AG Suizidforschung und -pravention kooperiert (bzw. be-
stehen in ihrem Fall auch personelle Uberschneidungen) mit

» der Osterreichischen Gesellschaft fiir Suizidpravention,
» EAAD (Biindnis gegen Depression),

» dem Gatekeeper-Schulungsprojekt (OGS/SUPRA),

»  GO-ON,

» dem Kriseninterventionszentrum Wien,

» der Wiener Werkstatte fur Suizidforschung u. a.

Evaluation: keine formale
weiterfiihrende Informationen: —

Kontaktperson; Vorsitzender der AG: Ao. Univ.-Prof. Dr. Eberhard A. Deisenhammer, eberhard.dei-
senhammer@i-med.ac.at, Medizin. Univ. Innsbruck

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 114: Forschung zur Stigmatisierung von Suizidalitait an der Unit Suizidforschung & Mental
Health Promotion (MedUni Wien)

Projektbeschreibung

Die Forschungsarbeit der Unit Suizidforschung & Mental Health Promotion (Abteilung fiir Sozial-
und Praventivmedizin, Zentrum fir Public Health) der Medizinischen Universitat Wien fokussiert
auf die Erforschung der Epidemiologie, der Ursachen und Einflussfaktoren sowie der Pravention
suizidalen Verhaltens sowie psychischer Erkrankungen. Die Forschungsarbeiten der Unit umfassen
somit auch Studien, die sich damit beschéftigen, wie die Stigmatisierung von Suizidalitat und sui-
zidalen Personen in der Bevolkerung entsteht und reduziert werden kann. So konnte zum Beispiel
in einer randomisierten, kontrollierten Studie gezeigt werden, dass die in der Nachrichtenbericht-
erstattung verwendete Sprache eine bedeutende Rolle in der Wahrnehmung von Suizidalitat in der
Bevolkerung spielt. Ebenso konnte in mehreren Studien der Unit nachgewiesen werden, dass Me-
dienberichte, die auf die Aufklarung tber Suizidalitit und die Bewadltigung von suizidalen Krisen
fokussieren, Suizidalitiat reduzieren, Wissen tber Suizid und Suizidpravention erhéhen und Ein-
stellungen zur Inanspruchnahme von Hilfe verbessern kdnnen. Weitere Studien an der Unit, die
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untersuchen, wie die Berichterstattung Uber Suizid verbessert und somit Suizidalitat bei Rezipien-
tinnen/Rezipienten verringert werden kann, sind geplant.

Beschreibung der Ziele

Ziel der Forschungsarbeiten der Unit ist die Untersuchung von Epidemiologie, Ursachen und Ein-
flussfaktoren sowie Pravention suizidalen Verhaltens sowie psychischer Erkrankungen. Dies bein-
haltet auch Studien Uber die Stigmatisierung von Suizidalitit bzw. suizidalen Personen.

Zielgruppen: Wissenschaftler/-innen; Arzte und Arztinnen; Psychologinnen/Psychologen, Psychia-
ter/-innen und Psychotherapeutinnen/-therapeuten; allgemeine Bevolkerung

Reichweite: international - die Ergebnisse der wissenschaftlichen Studien werden auf nationalen
und internationalen Kongressen vorgestellt und in internationalen Peer-reviewten Zeitschriften
veroffentlicht.

Zielregion, Ort der Aktivitdt: international
Settings/Bereiche: Kongresse, Zeitschriften
Laufzeit: laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Unit Suizidforschung & Mental Health
Promotion, Abteilung fiir Sozial- und Praventivmedizin, Zentrum fiir Public Health, Medizinische
Universitat Wien

Kooperationspartner/-innen: verschiedene nationale und internationale Forschungseinrichtungen

Evaluation: Eine Evaluation der einzelnen Studien erfolgt im Rahmen des jeweiligen Peer-Review-
Prozesses der Zeitschriften.

weiterfihrende Informationen: www.meduniwien.ac.at/unitsuicideresearch

Kontaktpersonen: Assoc. Prof. Priv.-Doz. Mag. Dr. Benedikt Till, benedikt.till@meduniwien.ac.at,
Assoc. Prof. Priv.-Doz. Dr. Thomas Niederkrotenthaler, thomas.niederkrotenthaler@meduni-
wien.ac.at

Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 115: Monitoring der Unterbringungen nach UbG in Osterreich

Projektbeschreibung

Die GOG erhebt im Auftrag des BMSGPK seit 2005 Daten zur Vollziehung des UbG und publiziert
die Ergebnisse in einer Berichtsserie (alle 2 Jahre). Ziel der Arbeiten ist es, durch eine groRere
Transparenz und Vergleichbarkeit von Daten in diesem sensiblen Versorgungsbereich einen Bei-
trag zur Verbesserung der Versorgungsqualitdt fiir Patientinnen/Patienten zu leisten. Der regel-
maRig organisierte strukturierte Austausch der relevanten UbG-Akteurinnen und -Akteure tber
aktuelle Daten sowie andere Aspekte der praktischen Anwendung des UbG soll ebenfalls zur Stei-
gerung der Versorgungsqualitit beitragen. Untersucht wird auch, ob die taglich gelebte Praxis den
im Gesetz formulierten Regelungen folgt. Dariiber hinaus soll ein besseres Verstandnis der viel-
seitigen Einflussfaktoren auf Unterbringungen hergestellt werden.

Beschreibung der Ziele

Verbesserung der Versorgungsqualitat fiir Patientinnen/Patienten durch: gréRere Transparenz und
Vergleichbarkeit von Daten sowie strukturierten Austausch der relevanten UbG-Akteurinnen und
-Akteure, besseres Verstandnis der vielseitigen Einflussfaktoren auf Unterbringungen

Zielgruppen:

Bericht: Fachpersonen, interessierte Fachoffentlichkeit, gesamte Bevolkerung
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Expertengesprache: vom UbG Betroffene: Leistungserbringer/-innen im Spital, v. a. Arztinnen und
Arzte sowie Pflege, Patientenanwaltschaft, Ministerien, Expertinnen/Experten mit eigener Erfah-
rung: Betroffene, Angehdrige, Richter/-innen sowie Amtsdrztinnen/Amtsarzte

Reichweite: keine Aussage maoglich
Zielregion, Ort der Aktivitdt: bundesweit

Settings/Bereiche: akutstationdrer Bereich als Fokus / Ort der Unterbringung, im Kontakt/Aus-
tausch mit anderen Settings (u. a. in Hinblick auf Zuweisungen und auch Pravention (soziotkono-
mische Determinanten der Gesundheit)

Laufzeit: seit 2005, laufend
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Auftraggeber: BMSGPK
Mit der Projektbegleitung beauftragt: Gesundheit Osterreich GmbH (GOG)

Kooperationspartner/-innen: Bei den Expertengesprdachen zur Unterbringung: alle in Unterbrin-
gungen gemal UbG involvierte Akteurinnen/Akteure (Krankenhduser, Patientenanwaltschaft, Be-
zirksgerichte, Expertinnen/Experten mit eigener Erfahrung, Ministerien, Amtsdrztinnen/-arzte)

Evaluation: regelméaRige Publikationen, Berichtsserie

weiterfiihrende Informationen: www.goeg.at (dort Suche nach UbQG)

Kontaktpersonen: BMSGPK: Sylvia Fiiszl; GOG: Joy Ladurner (Psychosoziale Gesundheit)
Hauptinterventionsebene: 1,2

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

A 116: Gender-Gesundheitsbericht. Schwerpunkt Psychische Gesundheit am Beispiel Depression
und Suizid

Projektbeschreibung

Gender ist ein determinierender Faktor fiir Gesundheit und Krankheit. Zwischen Frauen und Man-
nern unterschiedliche gesundheitliche Chancen und Risiken korrespondieren nicht nur mit einer
ungleichen Lebenserwartung, Sterblichkeit und Krankheitslast, sondern auch mit ungleichen Ver-
hdltnissen und unterschiedlichem Verhalten. Welchen Einfluss das biologische (,sex“) und welchen
das soziale Geschlecht (,gender”) auf Gesundheit hat, tritt erst nach und nach in den Fokus von
Forschungsinteressen. Auf Evidenzbasis kann gezeigt werden, wie ausgeprdgt die Unterschiede
von Gesundheit und Krankheit zwischen Madnnern und Frauen sind. Es gibt jedoch noch wenig
dartiber, wie und wo diese Unterschiede entstehen. Mit dem ersten Osterreichischen Genderge-
sundheitsbericht wurden mit einer integrierten Genderperspektive und mit Fokus auf psychische
Gesundheit Einflussfaktoren untersucht, die zu den signifikanten Unterschieden bei Depressions-
diagnosen und Suiziden zwischen Frauen und Mannern fuhren.

Beschreibung der Ziele

Mit dem ,Gender-Gesundheitsbericht. Schwerpunkt Psychische Gesundheit am Beispiel Depression
und Suizid“ ist ein Sensibilisierungs- und Bewusstseinsprozess initiiert, mit dem die Aufmerksam-
keit gezielt darauf gerichtet wird, wo im Bereich sozio6konomischer Determinanten sowie sozio-
kultureller Faktoren (Geschlechterstereotype, Geschlechterverhaltnisse) gesundheitlich hochrele-
vante Einfliisse entstehen, die sich auf die psychische Gesundheit von Frauen und Mannern dras-
tisch auswirken.

Zielgruppen: Akteurinnen/Akteure unterschiedlicher Politikfelder, NGOs, interessierte Fachleute
Reichweite: Schatzung: 500 Leserinnen und Leser

Zielregionen, Orte der Aktivitit: Osterreich, EU

] ] 6 © GOG 2020, Bestandserhebung Anti-Stigma-Aktivititen in Osterreich 2019 - Teil 2



Setting/Bereich: kein Setting, da Bericht

Laufzeit: 2017-2018

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: BMASGK
Kooperationspartner/-innen; keine

Evaluation: keine Evaluation, da Berichtsformat

weiterfilhrende Informationen: https://broschuerenservice.sozialministerium.at/Home/Down-
load?publicationld=661

https://goeg.at/Gender_Gesundheitsbericht

BMASGK (Hg., 2019): Gender-Gesundheitsbericht. Schwerpunkt Psychische Gesundheit am Beispiel
Depression und Suizid. Ergebnisbericht, Wien

Kontaktperson: Sylvia Gaiswinkler, MA, sylvia.gaiswinkler@goeg.at, Gesundheit Osterreich GmbH
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 117: Attraktivierung von Mangelberufen in der psychosozialen Versorgung von Kindern und
Jugendlichen (KJU). Méglichkeiten und Potenziale zur Weiterentwicklung der psychosozi-
alen Versorgung von KlJU in identifizierten Bereichen

Projektbeschreibung

Kinder- und Jugendgesundheit war in den letzten Jahren einer der thematischen Schwerpunkte der
Osterreichischen Gesundheitspolitik.

Parallel zu Initiativen wie z. B. der Kinder- und Jugendgesundheitsstrategie (2011), den Gesund-
heitszielen (Ziel 6), der Kinderstrategie (HVB der 6sterr. SV-Trager) dauRerten Expertinnen/Experten
bzw. Organisationen medial bzw. liber parlamentarische Anfragen vermehrt Bedenken beziiglich
einer potenziellen Unterversorgung von Kindern und Jugendlichen im psychosozialen Bereich. Eine
ausreichende Anzahl entsprechenden arztlichen bzw. therapeutischen Personals in der Sachleis-
tungsversorgung ist Voraussetzung fiir einen bedarfsgerechten Ausbau der Versorgung. Die At-
traktivierung etwaiger Mangelberufe in der psychosozialen Versorgung von Kindern und Jugend-
lichen wurde daher als MaRnahme in den Zielsteuerungsvertrag von Bund, Landern und Sozialver-
sicherung aufgenommen. Ein Projekt mit folgenden Inhalten und Arbeiten wurde definiert:

»  Grobanalyse der GroRenordnung und Ursachen bestehender Unterversorgung

»  Definition der Art des Attraktivierungsbedarfs in den jeweiligen ,Mangelberufen®

» Zusammenfassung der Ergebnisse in einem Problemaufriss )

»  Recherche beziiglich bereits bestehender Losungsansatze (Initiativen, Studien) in Osterreich

»  Ableitung konkreter, bundesweit umzusetzender MaRnahmen inklusive multiprofessioneller
Lésungsansatze

»  Erstellung eines Konzepts zur Attraktivierung bestehender ,Mangelberufe” unter einer multi-
professionellen Perspektive

Die Grobanalyse wurde 2018 vorgenommen, ein Konzept fir 2 ausgewdahlte Bereiche (KJP sowie
Entwicklungs- und Sozialpaddiatrie) wird bis Ende 2019 ausgearbeitet.

Beschreibung der Ziele

Fir die KJP sowie die Entwicklungs- und Sozialpadiatrie sollen

1. zentrale Problemstellungen identifiziert sowie
2. MaRnahmen und erste Loésungsansatze definiert werden.

Zielgruppen: Zunachst erfolgt eine Abstimmung mit den politischen Entscheidungstrdagerinnen/
-trdgern, in einem nachsten Schritt mit umsetzungsrelevanten Akteurinnen/Akteuren im Gesund-
heitswesen sowie in weiteren Zustdandigkeitsbereichen (z. B. Bereich Ausbildung).
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Reichweite: derzeit nicht abschatzbar
Zielregion, Ort der Aktivitdt: bundesweit

Settings/Bereiche: sehr vielseitig, vorrangig im Bereich Gesundheitswesen: Ausbildungsstatten,
Einrichtungen des Sozial- und Gesundheitswesens

Laufzeit: 2019, Fortsetzung im Jahr 2020 geplant

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Auftraggeber: Zielsteuerungspartner
(Bund, Lander, Sozialversicherung), mit der Projektbegleitung beauftragt: Gesundheit Osterreich
GmbH (GOQG)

Kooperationspartner/-innen: —
Evaluation: Projekt ist noch im Laufen, derzeit nicht geplant

weiterfiihrende Informationen: Zielsteuerungsvertrag auf Bundesebene, strategisches Ziel 1, ope-
ratives Ziel 4, MaRnahme 3: https://www.sozialministerium.at/site/Gesundheit/Gesundheitssys-
tem/Gesundheitsreform/Zielsteuerungsvertrag_2017_bis_2021

Kontaktperson: Mag.2 Daniela Kern, Projektleiterin an der Gesundheit Osterreich GmbH
Hauptinterventionsebene: 1,2

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

A 118: Depressionsbericht Osterreich

Projektbeschreibung

Depressive Stérungen gehoren zu den haufigsten psychischen Erkrankungen, sind die wichtigste
Ursache fiir gesundheitsbedingte Beeintrdchtigungen und tragen maRgeblich zur globalen Krank-
heitslast bei. Nach Vorliegen aktueller Pravalenzzahlen aus Osterreich kann davon ausgegangen
werden, dass die Erkrankungshaufigkeit bei rund 6,5 Prozent der erwachsenen 6sterreichischen
Bevolkerung liegt. Depressive Erkrankungen zahlen daher zu den wichtigsten Public-Health-The-
men des 21. Jahrhunderts, ihnen zu begegnen erfordert einen breiten Ansatz.

Die komprimierte Darstellung der epidemiologischen Ausgangslage sowie der unterschiedlichen
Aspekte und Herausforderungen bestimmter Erkrankungen in Form themenspezifischer Schwer-
punktberichte hat sich im Rahmen der Gesundheitsberichterstattung bewahrt. Gut aufbereitete
wissenschaftliche Inhalte beziiglich depressiver Erkrankungen sind ein wichtiger Beitrag zur Be-
wusstseinsbildung und schaffen eine notwendige Grundlage fir gesundheitspolitische und -pla-
nerische Entscheidungen.

Beschreibung der Ziele

» Information und Bewusstseinsbildung

»  Grundlage fir gesundheitspolitische und -planerische Entscheidungen

»  Die Inhalte sollen sowohl in die Arbeiten zum Gesundheitsziel 9 als auch in die Arbeit der
Zielsteuerung-Gesundheit einflieRen.

Zielgruppen: gesundheits-, sozial-, und gesellschaftspolitische Akteurinnen und Akteure sowie die
interessierte (Fach-)Offentlichkeit

Reichweite: —

Zielregionen, Orte der Aktivitit: Osterreich, deutschsprachige Linder
Setting(s)/Bereich(e): —

Laufzeit: 2016-2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: BMASGK
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Kooperationspartnerin: Umsetzung, Herausgeberin: Gesundheit Osterreich GmbH
Evaluation: Qualitatssicherung durch internationale Reviewer/-innen

weiterfithrende Informationen: https://www.sozialministerium.at/cms/site/attach-
ments/6/8/0/CH3999/CMS1556267616905 /depressionsbericht.pdf

Kontaktperson: ADir."" Veronika Plank, veronika.plank@sozialministerium.at
Hauptinterventionsebene: 1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

B1: Erwachsenenvertretung NEU, Erhalt und Forderung der Selbstbestimmung von Menschen
mit einer psychischen Erkrankung oder intellektuellen Beeintrachtigung

Projektbeschreibung
2. Erwachsenenschutz-Gesetz (BGBI. 1 59/2017) - in Kraft seit 1. 7. 2018

Im Rahmen des Gesetzwerdungsprozesses wurde die betroffene Personengruppe umfassend ein-
gebunden und wurden ihre Anliegen und Vorbringen vom Gesetzgeber bericksichtigt (entspre-
chend der uberstaatlichen Verpflichtungen u. a. durch Art. 4 Abs. 3 UN-BRK und die Maxime
,Nichts Uiber uns ohne uns®).

Durch die ErwSch-Vereine werden Beratungen und Informationsveranstaltungen fiir die betroffene
Personengruppe, deren Angehdrige und sonstige nahestehende Personen sowie fiir externe Um-
welten und Ansprechpartner/-innen angeboten.

Im Rahmen der Abklarung (Clearing) durch die Erwachsenenschutzvereine (§§ 117 ff. AuRStrG)
werden die Sichtweisen und Bedirfnisse der betroffenen Personen umfassend erhoben und in der
Einschdatzung einer Vertretungsnotwendigkeit beriicksichtigt. Der Fokus liegt dabei stets darauf,
die Autonomie der betroffenen Person nach Méglichkeit zu erhalten und Beschrankungen dersel-
ben so gering wie moglich zu halten.

Besonders durch das neue Rechtsinstitut der gewdhlten Erwachsenenvertretung wird es Menschen
mit einer psychischen Erkrankung oder intellektuellen Beeintrachtigung ermdglicht, trotz einer
Beschrankung in ihrer Entscheidungsfahigkeit ihre Angelegenheiten selbst zu regeln und eine
(oder mehrere) Vertretungspersonen ihrer freien Wahl mit entsprechender Vertretungsmacht aus-
zustatten.

Problematisch ist das Institut der gesetzlichen Erwachsenenvertretung, da eine Mitbestimmung
bei Entscheidungen der gesetzlichen Vertreterin / des gesetzlichen Vertreters durch die betroffene
Person gesetzlich nicht vorgesehen ist (dieser steht lediglich ein Widerspruchs- bzw. Widerrufs-
recht zu, das jedoch de facto oft nicht [mehr] ausgelibt werden kann). Die Vertretungsbefugnis
entsteht somit ohne verpflichtende Einbeziehung der betroffenen Person und steht somit in einem
gravierenden Spannungsverhaltnis zu den Vorgaben durch die UN-BRK.

Die Rechte der Angehorigen wurden durch das 2. ErwSchG gestarkt, insbesondere durch die ver-
pflichtende Einbeziehung bekannter Angehdriger im Rahmen des Bestellungsverfahrens und die
Einrdumung eines (umfanglich begrenzten) Rekursrechts gegen die Bestellung einer gerichtlichen
Erwachsenenvertreterin / eines gerichtlichen Erwachsenenvertreters.

Im Rahmen der Personenrechte wurde ein bislang vorgesehenes stellvertretendes Handeln weit-
gehend zuriickgedrangt (bspw. EheschlieBung, Scheidung u. a.) bzw. die verpflichtende Einbezie-
hung der betroffenen Person deutlich gestarkt (so insbesondere im Bereich der medizinischen
Behandlungen).

Die praktische Umsetzung der Intention des neuen Gesetzes und die Bewusstseinsbildung in den
Umwelten steht erst am Anfang und wird voraussichtlich noch Jahre in Anspruch nehmen (bspw.
volle Akzeptanz der Autonomie der betroffenen Personen bei Kreditinstituten, umfassende Auf-
klarung und Eingehen auf die Wiinsche und Bediirfnisse der betroffenen Personen im Bereich der
medizinischen Behandlungen; Akzeptanz der Selbstbestimmung durch Behérden und Institutionen).
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Um die vom Gesetz vorgesehene Selbstbestimmung auch tatsachlich wahrnehmen zu kénnen, be-
notigen Menschen mit einer psychischen Erkrankung oder vergleichbaren Beeintrachtigung in ihrer
Entscheidungsfahigkeit oftmals Unterstiitzungs- und Assistenzleistungen, die in der Realitdt nicht
bzw. in zu geringem AusmaR zur Verfligung stehen. Die Bereitschaft der Lander und Gemeinden,
ihren Verpflichtungen aus der UN-BRK nachzukommen, ist weiterhin sehr bescheiden. Ohne die
Bereitstellung von Leistungen der persénlichen Assistenz (iwS) und einer umfassenden Barriere-
freiheit kann das Gesetz jedoch nur begrenzt zum Leben kommen und wird die Autonomie der
betroffenen Personengruppe weiterhin beschrankt.

Beschreibung der Ziele

Die Selbstbestimmung von Menschen mit einer psychischen Erkrankung oder einer vergleichbaren
Beeintrachtigung in ihrer Entscheidungsfahigkeit soll erhalten und gefordert werden.

Insbesondere i. Z. m. Art. 12 UN-BRK soll die rechtliche Handlungsfahigkeit von Menschen mit
einer entsprechenden Beeintrachtigung nicht beschrankt werden; auch im Falle einer Beeintrach-
tigung soll eine volljahrige Person in rechtlicher Hinsicht anderen Personen (ohne Beeintrachti-
gung) gleichgestellt sein, sofern sie im jeweiligen Handlungsbereich tber die erforderliche Ent-
scheidungsfahigkeit verfiigt. Es darf keine Diskriminierung oder Benachteiligung erfolgen, die ih-
ren Grund einzig im Umstand der entsprechenden Beeintrachtigung hat.

Eine rechtliche Stellvertretung von Menschen mit einer psychischen Erkrankung oder intellektuel-
len Beeintrachtigung soll es nur dann geben, wenn diese von der betroffenen Person selbst gewahlt
oder unvermeidlich ist.

Auch im Falle einer rechtlichen Stellvertretung haben Unterstiitzungsleistungen Vorrang. Nur wenn
diese ausgeschopft sind und im konkreten Fall nicht (mehr) geleistet werden kdénnen, soll eine
stellvertretende Entscheidung méglich sein.

Eine gerichtliche Erwachsenenvertretung, die mit Beschluss des Bezirksgerichts - und somit ohne
Zustimmung der betroffenen Person - angeordnet wird, soll Ultima Ratio sein. Ihre absolute Anzahl
soll im zeitlichen Verlauf sinken.

Ebenso sollen neue gerichtliche Verfahren zur Bestellung einer gerichtlichen Erwachsenenvertre-
terin / eines gerichtlichen Erwachsenenvertreters vermieden werden. Hierzu soll die Beratung und
Informationstatigkeit der Erwachsenenschutzvereine sowie - im Falle eines gerichtlichen Verfah-
rens - die verpflichtende Abklarung durch ebendiese beitragen.

Zielgruppe: volljahrige Personen mit einer psychischen Erkrankung oder einer vergleichbaren Be-
eintrachtigung in ihrer Entscheidungsfahigkeit

Reichweite: Derzeit ist fiir rd. 50.000 volljdhrige Personen eine gerichtliche Erwachsenenvertrete-
rin / ein gerichtlicher Erwachsenenvertreter bestellt. Nach einer Untersuchung des Instituts fiir
Rechts- und Kriminalsoziologie von August 2014 (IRKS, Working Paper No. 17: ,Wie hoch ist der
potenzielle Bedarf an MaRnahmen zur Unterstiitzung der rechtlichen Handlungsfahigkeit?“) stehen
dieser Anzahl rd. 330.000 Personen gegeniiber, deren Beeintrachtigungen jedenfalls zum Kern-
bereich des Krankheits- und Behinderungsbegriffs im Erwachsenenvertretungsrecht gezahlt wer-
den kénnen. (https://www.irks.at/publikationen/working-papers/2014/no.-17-bedarf-an-
ma%C3%9Fnahmen-zur-unterst%C3%BCtzung-der-rechtlichen-handlungsf%C3%A4higkeit.html)

Ebenfalls vom Erwachsenenschutz-Recht gesetzlich geregelt ist das Institut der Vorsorgevollmacht
und der gewdhlten Erwachsenenvertretung. Vor allem auch angesichts der demografischen Ent-
wicklung betreffen diese Institute einen weiten Kreis der Bevolkerung und dienen diesem dazu,
selbstbestimmt die eigenen Angelegenheiten (vorausschauend) zu regeln.

Zielregion, Ort der Aktivitdt: gesamtes Bundesgebiet (Bundesgesetz)

Settings/Bereiche: alle Bereiche menschlichen Lebens, die ein rechtliches Handeln erfordern. Her-
vorgehoben seien hier insbesondere auch die gesetzlichen Bestimmungen im Rahmen der Perso-
nensorge wie etwa die Entscheidungen bei medizinischen Behandlungen und bei der Wahl des
eigenen Wohnorts.
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Laufzeit: Das 2. Erwachsenenschutz-Gesetz ist - nach einem rd. vierjahrigen Gesetzwerdungspro-
zess - am 1. 7. 2018 in Kraft getreten. Davor ab 1916: Entmiindigungsordnung, ab 1984: Sach-
walterrecht

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Die 4 in Osterreich titigen Er-
wachsenenschutz-Vereine sollen - so die Intention des Gesetzgebers - als ,Drehscheibe” im Er-
wachsenenschutzrecht fungieren. Damit verbunden ist eine Bewusstseinsbildung betreffend die
Rechte von Menschen mit einer psychischen Erkrankung oder intellektuellen Beeintrachtigung in
der Offentlichkeit.

Kooperationspartner: Bundesgesetz im Kompetenzbereich des BMVRDJ, das zugleich auch For-
dergeber der ErwSch-Vereine ist

Als Kooperationspartner fiir die ErwSch-Vereine fungieren bspw.: Selbstvertreter/-innen, soziale
Einrichtungen und Institutionen, Pflege- und Betreuungseinrichtungen, Arztinnen/Arzte und Kran-
kenhauser, Kreditinstitute, Behorden des Bundes und der Lander u. v. m.

Evaluation: Eine Evaluation ist vom Gesetzgeber vorgesehen.

weiterfithrende Informationen: Homepage von VertretungsNetz: www.vertretungsnetz.at

Literatur u. a.
Barth/Ganner, Handbuch des Erwachsenenschutzrechts, 3. Auflage, Linde Verlag, 2019
Miller/Prinz/Zapletal, Erwachsenenvertretung, NWV, 2018

Homepage des BMVRDJ: https://www.justiz.gv.at/web2013/home/justiz/erwachsenen—
schutz~27.de.html

Kontaktperson: martin.marlovits@vertretungsnetz.at
Hauptinterventionsebene: 2,3

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

B 2: Bewohnervertretung, Rechtsschutz, das Recht auf Bewegungsfreiheit

Projektbeschreibung
kein Projekt, sondern eine gesetzliche Basis (Heimaufenthaltsgesetz)

Um die Rechte und Anliegen der Klientinnen/Klienten bestméglich durchzusetzen, vertreten die
Bewohnervertreter/-innen ex lege und unmittelbar die einzelnen Bewohner/-innen und Patientin-
nen/Patienten individuell auRergerichtlich, z. B. gegeniiber der Einrichtung und auch im Rahmen
von Gerichtsverfahren (z. B. Antragstellung, gesetzliche Vertretung im Gerichtsverfahren, Erheben
von Rechtsmitteln etc.). Die Entscheidungen bzgl. der konkreten Vertretungsschritte werden im-
mer unter unmittelbarer Einbeziehung der Bewohner/-innen bzw. Klientinnen/Klienten getroffen.

Zentraler Aspekt bei der Tatigkeit ist die Klientenperspektive.

Es erfolgen die Beiziehung von Peer-Counseling bei Beratungen sowie Uberpriifungen von Frei-
heitsbeschrankungen in Einrichtungen, wenn dies fiir zielfilhrend erachtet wird.

Zudem erfolgt eine kontinuierliche Auseinandersetzung mit UN BRK / UN KRK im Rahmen der BWV-
Tatigkeit.

Seminaren, Workshops und Infoveranstaltungen werden durch Menschen mit psychischer Erkran-
kung / intellektueller Beeintrachtigung und Bewohnervertreter/-innen gemeinsam gestaltet.

Im Rahmen von Seminaren sowie Gesprachsterminen, z. B mit Einrichtungen und Tragern, wird
daran gearbeitet, dass auch auf struktureller Ebene MaRnahmen gesetzt werden, damit die Be-
wohner/-innen, Patientinnen/Patienten und Klientinnen/Klienten moglichst selbstbestimmt leben
kénnen.
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Allenfalls werden auch Wahrnehmungen bzgl. Missstanden an Aufsichtsbehérden und sonstige
Stellen weitergeleitet bzw. weiterfiihrende MaRnhahmen erarbeitet und umgesetzt.

Persdnliche Kontakte und Gesprdche erfolgen insbesondere mit Betroffenen, manches Mal auch
mit Angehorigen.

Beschreibung der Ziele

Menschen mit psychischer Erkrankung oder intellektueller Beeintrachtigung, die in Institutionen
leben oder betreut werden, filhren ein méglichst selbstbestimmtes Leben.

Rechtsschutz bei Vornahme von Freiheitsbeschrankungen, Minimierung von freiheitsbeschran-
kenden MaRnahmen und vermehrter Einsatz und vermehrte Umsetzung von Alternativen

Die Bewohnervertreter/-innen setzen sich dafiir ein, dass betreute Menschen nicht unnétig in ihrer
Bewegungsfreiheit beschriankt werden. Die Bewohnervertreter/-innen schiitzen das Grundrecht auf
personliche Freiheit von Menschen mit psychischen oder intellektuellen Beeintrachtigungen in Al-
ten- und Pflegeheimen, Krankenanstalten, Einrichtungen fir Kinder- und Jugendliche und Men-
schen mit Behinderungen. Die Basis dieser Arbeit ist das Heimaufenthaltsgesetz.

Zielgruppe: Menschen mit psychischer Erkrankung oder intellektueller Beeintrachtigung, die in
Institutionen leben oder betreut werden

Reichweite: osterreichweit
Bewohner/-innen bzw. Klientinnen/Klienten: mehr als 25.000 Menschen pro Jahr

Die Leiter/-innen und Pflege- und Betreuungspersonen in mehr als 3.000 Einrichtungen oster-
reichweit

Zielregion, Orte der Aktivitit: ganz Osterreich; Alten- und Pflegeeinrichtungen, Krankenanstalten,
Wohn- und Arbeitseinrichtungen fiir Menschen mit psychischer Erkrankung oder intellektueller
Beeintrachtigung; Wohn- und Betreuungseinrichtungen fiir Kinder und Jugendliche (sozialpddago-
gische WGs, Schulen etc.) ...

Setting(s)/Bereich(e): —
Laufzeit: seit Inkrafttreten des Heimaufenthaltsgesetzes am 1. 7. 2005

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: VertretungsNetz - Bewohner-
vertretung, Vereine fiir Bewohnervertretung

Kooperationspartner/-innen: Justizministerium

Bei Umsetzung teils zustandige Behorden, Heimaufsicht, Pflege- und Patientenanwaltschaften -
und Ombudsstellen; Behindertenanwaltschaft und -ombudsstelle; OPCAT-Besuchskommissionen,
Volksanwaltschaft etc.

Evaluation: jahrliche interne Evaluierung

weiterfiihrende Informationen: Offentliche Jahresberichte z. B. auf www.vertretungsnetz.at;
https://www.vertretungsnetz.at/service/publikationen

Diverse Publikationen und Artikel, siehe https://www.vertretungsnetz.at/service/medienspiegel

Kontaktperson: Susanne.Jaquemar, Susanne.jaguemar@vertretungsnetz.at
Hauptinterventionsebene: 2

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

B 3: Das Recht, den Wohnsitz frei zu wahlen; Erwachsenenvertretung - Wohnort-Clearing

Projektbeschreibung
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Eine gesetzliche Vertreterin / Ein gesetzlicher Vertreter (Erwachsenenvertreter/-in oder Vorsorge-
bevollmachtigte[r]) ist nur dann befugt, iber eine Anderung des Wohnortes der vertretenen Person
zu entscheiden, wenn die Person entscheidungsunfdhig ist und die Wohnortanderung zur Wahrung
ihres Wohles erforderlich ist (§ 257 Abs 2 ABGB). Gibt die vertretene Person zu erkennen, dass sie
mit der Entscheidung der Vertreterin / des Vertreters nicht einverstanden ist, darf die gesetzliche
Vertreterin / der gesetzliche Vertreter die Entscheidung nur treffen, wenn das Wohl der vertretenen
Person sonst erheblich gefdhrdet ware (§§ 257 Abs 2 iVm 250 Abs 2 ABGB). Die Entscheidung der
Vertreterin / des Vertreters muss im Fall einer dauerhaften Anderung des Wohnortes pflegschafts-
gerichtlich genehmigt werden (§ 257 Abs 3 ABGB). Lehnt die vertretene Person die geplante An-
derung ab, muss das Gericht im Genehmigungsverfahren den Erwachsenenschutzverein mit einem
Clearing beauftragen (§ 131 Abs 2 AufStrG, § 4b ErwSchVQG).

Die Erwachsenenschutzvereine haben im Auftrag des Gerichts abzukldren, warum die vertretene
Person die Wohnortanderung ablehnt und ob es Alternativen zu der von der betroffenen Person
abgelehnten Wohnortanderung gibt, und binnen fiinf Wochen Bericht erstatten. Mitarbeiter/-innen
der Erwachsenenschutzvereine suchen die betroffenen Personen auf. Deren Angehdrige werden
aktiv einbezogen, um die Alternativen auszumachen.

Beschreibung der Ziele

» das Recht sichern, den Wohnsitz frei zu wahlen
»  Deinstitutionalisierung férdern

»  Segregation verhindern

» Inklusion bewirken

Zielgruppe: volljahrige Personen, die aufgrund einer psychischen Krankheit oder einer vergleich-
baren Beeintrachtigung in ihrer Entscheidungsfahigkeit eingeschrankt sind

Reichweite: —
Zielregion, Ort der Aktivitdt: Bundesgebiet

Settings/Bereiche: Einrichtungen fiir Menschen mit Behinderungen, Alten- und Pflegeheime, Kran-
kenanstalten, Rehabilitationseinrichtungen

Laufzeit: seit 1. 7. 2018

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Erwachsenenschutzvereine,
Bezirksgerichte

Kooperationspartner: BMJ, BMSGPK, Lander

Evaluation: Comitted to Parkview - Das Recht, Aufenthalt und Wohnsitz frei zu wahlen, Master-
Thesis, llse Zapletal

Die gewiinschte Betreuung zu Hause ist hdufig aufgrund der baulichen Gegebenheiten und der
finanziellen Umstande nicht moglich und leistbar. Das Betreuungsangebot an sozialen Diensten
ist sehr starr; sowohl die Leistung als auch das AusmaR sind vorgeben. Angebote fiir eine Betreu-
ung wahrend der Nachtstunden oder eine geblockte Betreuung fehlen. Die 24-Stunden-Betreuung
zu Hause wird nur durch einen Zuschuss vom Sozialministeriumservice im Rahmen der Privatwirt-
schaftsverwaltung gefordert. In den meisten Bundeslandern besteht darauf - im Gegensatz zur
Gewdhrung der Unterbringung in einem (Pflege-)Heim - kein Rechtsanspruch. Der Zuschuss deckt
die Kosten i. d. R. nicht. Wenn auf landesgesetzlicher Ebene keine weitere Unterstiitzung erfolgt,
hat eine Person mit Behinderungen, die tber kein ausreichendes Vermogen verfligt, ab einem
bestimmten Pflegebedarf ebenso wie ihre Vertreterin / ihr Vertreter keine Wahlfreiheit mehr. Sie
muss sich - um ihren Pflegebedarf abdecken zu kénnen - fiir das Pflegeheim entscheiden.

weiterfilhrende Informationen: Committed to Parkview - Das Recht, Aufenthalt und Wohnsitz frei
zu wahlen, Master-Thesis, llse Zapletal

Kontaktperson: Mag. Martin Marlovits, VertretungsNetz, martin.marlovits@vertretungsnetz.at
Hauptinterventionsebene: 2

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: —
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B 4: Kinderrechte (UN-KRK, B-VG-Kinderrechte)

Projektbeschreibung
Einschldagig relevante Punkte aus der UN-KRK:
Art 2 Diskriminierungsverbot - konkret bezogen auf Behinderung

Die Vertragsstaaten achten die in diesem Ubereinkommen festgelegten Rechte und gewihrleisten
sie jedem ihrer Hoheitsgewalt unterstehenden Kind ohne jede Diskriminierung unabhdngig von
der Rasse, der Hautfarbe, dem Geschlecht, der Sprache, der Religion, der politischen oder sonsti-
gen Anschauung, der nationalen, ethnischen oder sozialen Herkunft, des Vermdgens, einer Be-
hinderung, der Geburt oder des sonstigen Status des Kindes, seiner Eltern oder seines Vormunds

Art 23 Soziale Integration von Kindern mit Behinderung:

(1) Die Vertragsstaaten erkennen an, dass ein geistig oder korperlich behindertes Kind ein erfiilltes
und menschen-wiirdiges Leben unter Bedingungen fiihren soll, welche die Wiirde des Kindes wah-
ren, seine Selbstandigkeit fordern und seine aktive Teilnahme am Leben der Gemeinschaft erleich-
tern. (2) Die Vertragsstaaten erkennen das Recht des behinderten Kindes auf besondere Betreuung
an und treten dafiir ein und stellen sicher, dass dem behinderten Kind und den fiir seine Betreuung
Verantwortlichen im Rahmen der verfiigbaren Mittel auf Antrag die Unterstitzung zuteilwird, die
dem Zustand des Kindes sowie den Lebensumstdnden der Eltern oder anderer Personen, die das
Kind betreuen, angemessen ist. (3) In Anerkennung der besonderen Bediirfnisse eines behinderten
Kindes ist die nach Absatz 2 gewdhrte Unterstiitzung soweit irgend moglich und unter Beriick-
sichtigung der finanziellen Mittel der Eltern oder anderer Personen, die das Kind betreuen, unent-
geltlich zu leisten und so zu gestalten, dass sichergestellt ist, dass Erziehung, Ausbildung, Ge-
sundheitsdienste, Rehabilitationsdienste, Vorbereitung auf das Berufsleben und Erholungsmég-
lichkeiten dem behinderten Kind tatsachlich in einer Weise zuganglich sind, die der mdglichst
vollstindigen sozialen Integration und individuellen Entfaltung des Kindes einschlieRlich seiner
kulturellen und geistigen Entwicklung foérderlich ist. (4) Die Vertragsstaaten fordern im Geist der
internationalen Zusammenarbeit den Austausch sachdienlicher Informationen im Bereich der Ge-
sundheitsvorsorge und der medizinischen, psychologischen und funktionellen Behandlung behin-
derter Kinder einschlieflich der Verbreitung von Informationen Gber Methoden der Rehabilitati-
onserziehung und der Berufsausbildung und des Zugangs zu solchen Informationen, um es den
Vertragsstaaten zu ermdglichen, in diesen Bereichen ihre Fahigkeiten und ihr Fachwissen zu ver-
bessern und weitere Erfahrungen zu sammeln. Dabei sind die Bediirfnisse der Entwicklungslander
besonders zu bericksichtigen.

Art 24 Recht auf Gesundheit

(1) Die Vertragsstaaten erkennen das Recht des Kindes auf das erreichbare HéchstmaR an Ge-
sundheit an sowie auf Inanspruchnahme von Einrichtungen zur Behandlung von Krankheiten und
zur Wiederherstellung der Gesundheit. Die Vertragsstaaten bemihen sich sicherzustellen, dass
keinem Kind das Recht auf Zugang zu derartigen Gesundheitsdiensten vorenthalten wird. ... (3)
Die Vertragsstaaten treffen alle wirksamen und geeigneten MaRnahmen, um Uberlieferte Brauche,
die fiir die Gesundheit der Kinder schadlich sind, abzuschaffen.

Art 25 RegelmiRige Uberpriifung der Unterbringung betreuter Kinder

Die Vertragsstaaten erkennen an, dass ein Kind, das von den zustdandigen Behérden wegen einer
korperlichen oder geistigen Erkrankung zur Betreuung, zum Schutz der Gesundheit oder zur Be-
handlung untergebracht worden ist, das Recht hat auf eine regelmiRige Uberpriifung der dem
Kind gewdhrten Behandlung sowie aller anderen Umstande, die fiir seine Unterbringung von Be-
lang sind.

Einschldgig relevante Punkte aus dem BVG-Kinderrechte:
Artikel 6

Jedes Kind mit Behinderung hat Anspruch auf den Schutz und die Fiirsorge, die seinen besonderen
Bedurfnissen Rechnung tragen. Im Sinne des Artikel 7 Abs. 1 B-VG ist die Gleichbehandlung von
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behinderten und nicht behinderten Kindern in allen Bereichen des tdglichen Lebens zu gewadhr-
leisten.

Beschreibung der Ziele

Wahrung der Kinderrechte

Zielgruppen: Kinder, allgemeine Bevélkerung

Zielregionen, Orte der Aktivitidt: UN, O

Setting/Bereich: Gesetze

Laufzeit: UN-KRK ist seit 1989, BVG Kinderrechte in Osterreich seit 2011 in Kraft.
Kontaktperson: Netzwerk Kinderrechte Osterreich, info@kinderhabenrechte.at
Hauptinterventionsebene: 2

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: —

B5: VinziDach ,Housing First"“ Salzburg

Projektbeschreibung
,Housing First“ - eine nachhaltige Chance zur Beendigung von Obdachlosigkeit

VinziDach ,Housing First” Salzburg startete im Jahr 2012 als eines der ersten ,Housing First"-
Projekte Osterreichs. Als Teil der Vinzenzgemeinschaft Eggenberg hat sich VinziDach dem Ziel
verschrieben, der Obdachlosigkeit in Osterreich entgegenzuwirken.

Zentral bei VinziDach ,Housing First” ist, dass obdachlose Menschen nicht wie sonst Ublich im
vorherrschenden Stufensystem ihre Wohnfahigkeit nachweisen miissen, sondern direkt von der
StraRe eine eigene Wohnung beziehen. Nach dem Einzug werden die Personen 4 Jahre lang von
Sozialarbeiterinnen/-arbeitern intensiv und individuell betreut.

Prinzipien innerhalb unseres Konzeptes sind:

»  Wohnen als grundlegendes Menschenrecht

»  Man braucht keine Vorbereitung auf das Wohnen - Ablehnung des Konzeptes der ,Wohnun-
fahigkeit“.

»  VinziDach ,Housing First" arbeitet suchtakzeptierend.

» Die Wohnfihigkeit ist als Beweis nicht erforderlich - Wegfall von Ubergangswohnformen

»  Trennung von Wohnungsverwaltung und Betreuung - die Betreuer und die zustandige Ein-
richtung sind nicht identisch mit den Vermietern der Wohnung.

»  Forderung der sozialen Inklusion und der Selbstbestimmung - Aufbau sozialer Netzwerke

» maRgeschneiderte personliche Hilfe

»  Beziehungsarbeit steht im Vordergrund.

Beschreibung der Ziele

Ziel ist, ehemals obdachlosen Menschen eine nachhaltige Wohnversorgung zu erméglichen, was
mit einer allgemeinen Verbesserung der Lebenssituation einhergeht.

Dazu gehoren u. a. die Stabilisierung der physischen und psychischen Gesundheit, soziale Re-
integration, finanzielle Stabilisierung sowie das ,sich Wohlfiihlen” in der eigenen Wohnung.

Das Projekt beteiligt sich auf gesellschaftspolitischer Ebene aktiv an zahlreichen Aktivitaten zur
Bewusstseinsbildung und Entstigmatisierung der Zielgruppe.

Zielgruppen: Als Kernzielgruppe gelten sogenannte ,rough sleeper®, die

» als ,Langzeitobdachlose” die meiste Zeit, insbesondere die Nachte im Freien verbringen:
rund ein Jahr durchgehend auf der Strale oder periodisch innerhalb der letzten Jahre,
» eine Doppeldiagnose hinsichtlich psychischer Stérung(en) und Suchtverhalten aufweisen und
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» die Vergaberichtlinien des Wohnungsamtes der Stadt Salzburg erfiillen (5 Jahre liickenlose
Meldung zum Zeitpunkt der Meldung oder 15 Jahre insgesamt).

Die Zielgruppenbeschreibung behandelt Mdnner und Frauen gleichermaRen. Jedoch wurden fir
die weiblichen Personen der Zielgruppe die Zugangshiirden erleichtert. Frauen sind haufig von
Lverdeckter Wohnungslosigkeit* betroffen. Um das Betreuungsangebot auch fiir diese Zielgruppe
zuganglich zu machen, Frauen also nicht per se im Vorhinein vom Projekt auszuschlieRen, wurde
beschlossen, dass diese nicht der Gruppe der sogenannten ,rough sleeper” angehdren miissen.

Reichweite: Jahrlich werden liber das Wohnungsamt der Stadt Salzburg 10 Wohnungen an die Ziel-
gruppe des Projekts vergeben. Durch den Einstieg in Betreuungen von Personen, die auf anderem
Wege eine Wohnung erhalten (auRerhalb dieses Kontingents), ergibt sich eine durchschnittliche
Anzahl neuer Bewohner/-innen von 10-14 pro Jahr.

Derzeit werden vom Projekt 42 Personen in den Wohnungen betreut.
Zielregion, Ort der Aktivitdt: Stadt Salzburg

Setting/Bereiche: Projektbiiro mit Anlaufstelle fiir Beratungsgesprache, Zielgruppenabklarung,
Freizeitaktionen etc.

aufsuchende soziale Arbeit, um die Zielgruppe auf der Strale zu erreichen
Begleitungen etwa zu Amtern und Behérden

Hausbesuche im Rahmen der sozialarbeiterischen Betreuung der Bewohner/-innen
Laufzeit: Projektbeginn: 2012

urspringlich angelegt auf 10 Jahre

Das Projekt muss jahrlich verldngert werden.

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: VinziDach ,Housing First* ist eine Ein-
richtung der WinziWerke, Vinzenzgemeinschaft Eggenberg

Kooperationspartner/-in: Essl-Social-Price (Finanzierung)
Land Salzburg (Finanzierung)
Stadt Salzburg (Wohnungen)

Evaluation: Neumayer, Bettina, Linhuber Peter (2019): Bericht Evaluation VinziDach Housing First
Salzburg 2012-2019

weiterfithrende Informationen: https://www.vinzi.at/vinzidach-salzburg

Kontaktperson: Bettina Neumayer, BA, bettina.neumayer@vinzi.at
Hauptinterventionsebene: 2

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

B 6: FrauenWohnZentrum (Wohnbereich), Caritas der Erzdiozese Wien - Hilfe in Not

Projektbeschreibung

Das FrauenWohnZentrum hat drei Bereiche: das Tageszentrum FrauenWohnzimmer, den Wohnbe-
reich und die Nachtnotaufnahme.

Im Wohnbereich sind 32 Einzelzimmer. Das Wohnhaus ist rund um die Uhr mit Mitarbeiterinnen
besetzt. Es ist ein Ubergangswohnhaus mit einer durchschnittlichen Aufenthaltsdauer von ca. 2
Jahren.
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Der Wohnbereich des FrauenWohnZentrums ist ein Ubergangswohnheim, wodurch nach der Sta-
bilisierung der Bewohnerinnen dauerhafte Wohnformen angestrebt werden.

Wohnungslose und von Wohnungsnot betroffene Frauen sind stark von gesellschaftlicher Diskri-
minierung betroffen. Dazu gehoren vor allem psychisch erkrankte Frauen (ohne medizinisch-the-
rapeutische MaRnahmen) und suchtabhiangige Frauen. Daher ist es auch ein Ziel des FrauenWohn-
Zentrumes, der vernachldssigten Thematisierung und der Tabuisierung von weiblicher Wohnungs-
not insgesamt entgegenzuwirken.

Dies bedeutet das Sichtbarmachen der Zielgruppe und ihrer Bediirfnisse sowie das Aufzeigen des
Bedarfs an frauenspezifischen Einrichtungen fiir diese besondere Zielgruppe.

Beschreibung der Ziele

Oberstes Ziel des FrauenWohnZentrums ist es, wohnungslosen, psychisch auffilligen und sucht-
abhdngigen Frauen Schutzraume zum Wohnen anzubieten und ein Angebot zu entwickeln, das
ihren Méglichkeiten und Bediirfnissen entspricht und Stabilisierung und/oder Integration ermog-
licht.

Dadurch soll die weitere Verschlimmerung der psychischen und physischen Situation verhindert
werden, und die Frauen kdnnen erste Schritte zur Verbesserung ihrer Lebenslagen setzen.

Zielgruppen: Der Zugang zu diesem Angebot orientiert sich an der Problemsituation:

akute Wohnungslosigkeit, schlechte wirtschaftliche/finanzielle Verhaltnisse, psychische Auffallig-
keit, Drogen- oder Alkoholkonsum, gescheiterte Aufnahmen in andere Wohnheime bzw. Hausver-
bote, lange Wohnungslosigkeit, Frauen mit Tieren

Grundsatzliche Voraussetzung fiir die Aufnahme im FrauenWohnZentrum ist die Selbststandigkeit
in Bezug auf die eigene Versorgung. Nicht zur Zielgruppe gehéren akut von Gewalt bedrohte
Frauen und pflegebedirftige Frauen.

Reichweite: Das FrauenWohnZentrum hat 32 Einzelzimmer. Jahrlich ziehen ca. 20 Frauen aus und
ebenso viele ein.

Zielregion, Ort der Aktivitat: Wien

Setting/Bereiche: Das FrauenWohnZentrum hat drei Bereiche: das Tageszentrum ,FrauenWohn-
zimmer“, den Wohnbereich (32 Wohnplatze) und die Nachtnotaufnahme (3 Platze).

Das FrauenWohnZentrum ist ein Teil der Wiener Wohnungslosenhilfe.
Laufzeit: —

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Caritas der Erzdiozese Wien, Hilfe in
Not, Obdach und Wohnen, FrauenWohnZentrum

Kooperationspartner: Gefordert wird das FrauenWohnZentrum durch den FSW, das Tageszentrum
,<FrauenWohnzimmer* wird zusatzlich vom Bundesministerium fiir Frauen, Familien und Jugend
gefordert. Zusatzlich wird das FrauenWohnZentrum durch Spenden unterstiitzt.

Evaluation: FSW-Audit, Leistungsberichte (FSW), die Auswertung der Wirkungskennzahlen (Caritas
Wien)

weiterfihrende Informationen: https://www.caritas-wien.at/hilfe-angebote/obdach-woh-
nen/wohnhaeuser/fuer-frauen/frauenwohnzentrum

Kontaktperson: Elvira Loibl, elvira.loibl@caritas-wien.at
Hauptinterventionsebene: 2

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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B7: PINN - Innovative und niederschwellige Versorgung wohnungsloser und nichtversicherter
Menschen mit psychischen Belastungen

Projektbeschreibung

Mit diesem Projekt wird ein ganzheitliches Angebot fiir niederschwellige Behandlung psychischen
Belastungen ausgesetzter vulnerabler Personen entwickelt, das zentral von den Bedirfnissen der
Zielgruppe ausgeht und maRgeschneiderte Losungen bietet. Es soll nicht nur in Ordinationen oder
Therapieraumen stattfinden, sondern auch in Riumen, die ein informelleres Setting zulassen und
Hemmschwellen in puncto Inanspruchnahme der neu entwickelten Leistungen abbauen. Unser Ziel
ist es somit, niederschwellige Angebote im Bereich der Psychotherapie und Psychiatrie vollkommen
neu zu denken, ausgehend von den multiplen Problemlagen der Patientinnen/Patienten und mit
deren aktiver Einbindung. Wir wollen ein Angebot schaffen, das vielfdltig in seinen Zugdngen ist und
andere Settings als die bisher bekannten zuldsst. Derzeit befindet sich das Projekt in der Pilotphase,
in der bis Projektende die ,neunerhaus-Sprechstunde psychische Gesundheit” getestet wird.

Neben der Implementierung der Sprechstunde wird das langfristige Ziel verfolgt, die Versorgung
von psychosomatisch bzw. psychosozial belasteten Menschen auch kurzfristig und unabhangig
von der Anwesenheit verschiedener Fachdisziplinen verfligbar zu machen. Diese Ad-hoc-Verfiig-
barkeit stellt die Niederschwelligkeit im Falle akuter Belastungssituationen unter héchsten fachli-
chen Standards sicher, indem eine interdisziplinar entwickelte, einheitliche Vorgehensweise an-
gewandt wird: der neunerhaus-Leitfaden ,Erste Hilfe bei psychischen Belastungen®.

Beschreibung der Ziele

Ziel des Projekts ist die Schaffung eines niederschwelligen Angebots fiir Menschen mit psychi-
schen Belastungen und damit die Inklusion nichtversicherter und obdachloser Menschen in das
Wiener Versorgungssystem, und zwar

»  so nah wie moéglich an den Bedirfnissen der Nutzer/-innen,

»  offen fiir alle Menschen, unabhdangig vom Versicherungsstatus,

» in Form von Beziehungsarbeit als Gesundheitsintervention und abzielend auf

»  Entlastung, ,Emotionsregulierung®, Vertrauensaufbau und - bei Bedarf - Anbindung an wei-
terflihrende Angebote.

Zielgruppe: Menschen mit psychischen Belastungen in der Situation von Obdach- und Wohnungs-
losigkeit und fehlender Krankenversicherung

Reichweite: 80 Personen
Zielregion, Ort der Aktivitdt: Wien-Margareten

Settings/Bereiche: neunerhaus Gesundheitszentrum, neunerhaus Café, Spaziergdange im Park, o6f-
fentlicher Raum

Gesundheit und Soziales
Laufzeit: 1. 1. 2019 - 31. 12. 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: neunerhaus - Hilfe fiir obdachlose
Menschen

Kooperationspartnerin: FFG - Osterreichische Forschungsférderungsgesellschaft

Evaluation: Ja, das Projekt befindet sich jedoch in der Pilotphase, und es liegen noch keine Ergeb-
nisse vor.

weiterfihrende Informationen: https://www.neunerhaus.at/hilfe/medizin-gesundheit

Kontaktperson: Sina Lipp, BA MA, sina.lipp@neunerhaus.at
Hauptinterventionsebene: 2

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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B 8: Zielsteuerungsvertrag 2017 bis 2021

Projektbeschreibung

2013 einigten sich Bund, Lander und Sozialversicherung darauf, ein partnerschaftliches Zielsteu-
erungssystem zur Planung, Organisation und Finanzierung der dsterreichischen Gesundheitsver—
sorgung einzurichten. Im zweiten Zielsteuerungsvertrag auf Bundesebene (2017 bis 2021) wurden
die strategischen und operativen Ziele sowie die auf Bundes- und Landesebene zu setzenden MaR-
nahmen zur Zielerreichung vereinbart und verbindlich festgelegt. Die weitere Operationalisierung
und Konkretisierung dieser MaBRnahmen in Hinblick auf die termingerechte Umsetzung erfolgt auf
Bundesebene im Rahmen von Bundes-Jahresarbeitsprogrammen und auf Landesebene im Rahmen
der jeweiligen (mehrjahrigen )Landes-Zielsteuerungsiibereinkommen.

Beschreibung der Ziele

In den Steuerungsbereichen Versorgungsstrukturen, Versorgungsprozesse und Ergebnisorientie-
rung wurden strategische Ziele festgelegt, die wiederum durch operative Ziele konkretisiert wur-
den. Zu jedem operativen Ziel wurden MessgroRen mit Zielwerten oder mit Zielvorgaben und ent-
sprechende MaRnahmen zur Zielerreichung fiir die Bundes- und Landesebene definiert.

Psychische Gesundheit ist dort thematisiert als

»  Prinzip: ,Psychische Gesundheit als integraler Bestandteil von Gesundheit®,
»  MaRnahmen zu
»  strat. Ziel 1, op. Ziel 4: Attraktivierung der Mangelberufe in der Versorgung von Kindern
und Jugendlichen mit psychosozialen Problemen (Bund). Bedarfsgerechter Ausbau von
Angeboten im kinder- und jugendpsychiatrischen und psychosozialen Bereich (Lander),
»  strat. Ziel 2, op. Ziel 9: Ausbau kostenloser Therapieeinheiten ¢sterreichweit, um ein
Viertel (Bund). Umsetzung von vereinbarten sachleistungssteigernden MaRnahmen in der
psychosozialen Versorgung (Lander),

» laufende Arbeiten: Querverweis zu Gesundheitsziel 9 (inkl. Suizidpravention, Suchtpraven-
tion und Plattform zur psychosozialen Unterstitzung fiir Menschen mit Fluchthintergrund).

(https://www.sozialministerium.at/cms/site/attachments/2/8/6/CH3973/CMS1501063225561
/zielsteuerungsvertrag_2017-2021,_urschrift.pdf)

Zielgruppen: Gesundheitswesen (Bund, Lander, Sozialversicherung)
Reichweite: dsterreichweit

Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich

Setting/Bereich; Gesundheitswesen

Laufzeit: 2017 bis 2021

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Bund (BMSGPK), Lander, Sozial-
versicherung

Kooperationspartner/-innen; —
Evaluation: Monitoring der Zielsteuerung

weiterfihrende Informationen: https://www.sozialministerium.at/site/Gesundheit/Gesundheits—
system/Gesundheitsreform/Zielsteuerungsvertrag_2017_bis_2021

https://www.gesundheit.gv.at/gesundheitsleistungen/institutionen/bundesgesundheitsagentur

Kontaktperson: Kontaktadresse der Bundesgesundheitsagentur: Bundesministerium fiir Soziales,
Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz, Abteilung VIII/B/7; Stubenring 1, 1010 Wien (Stand-
ort: RadetzkystraRe 2, 1031 Wien), Thomas Worel, thomas.worel@sozialministerium.at

Hauptinterventionsebene: 2
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Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

B 9: Osterreichischer Strukturplan Gesundheit 2017 (OSG 2017)

Projektbeschreibung

Der Osterreichische Strukturplan Gesundheit (OSG) 2017 stellt die verbindliche Planungsgrund-
lage fiir die 6sterreichische Gesundheitsversorgung dar. Der OSG ist ein gemeinsamer Rahmen-
plan fur Bund, Ldnder, Gemeinden sowie die Sozialversicherung. Durch die Vereinbarung 6ster-
reichweiter Versorgungsstandards soll die in einzelnen Versorgungsbereichen bestehende Uber-,
Unter- oder Fehlversorgung der Bevdlkerung hintangehalten werden. Die Planvorgaben orientie-
ren sich an einem regionalen Planungsansatz, der alle Teilbereiche der Gesundheitsversorgung
(ambulante und stationdre Akutversorgung, Rehabilitation und das Nahtstellenmanagement in
Hinblick auf den angrenzenden Pflege- und Sozialbereich) integriert.
(https://www.gesundheit.gv.at/gesundheitsleistungen/gesundheitswesen/planung)

Der OSG stellt die Grundlage fiir die Regionalen Strukturpline Gesundheit (RSG) dar, die vom je-
weiligen Land und den zustdndigen Sozialversicherungstrdgern vereinbart werden und die Ver-
sorgung im Detail regeln.

Beschreibung der Ziele

Der OSG enthilt Planungsaussagen fiir ausgewihlte Bereiche der ambulanten und der akutstatio-
ndren Versorgung, fiir die ambulante und stationdre Rehabilitation und fiir medizinisch-technische
GroRgerdte. Die Qualitdtskriterien im OSG zielen darauf ab, in den verschiedenen Versorgungs-
strukturen osterreichweit gleiche Versorgungsstandards zu erreichen. Mit dem OSG wird sicher-
gestellt, dass Gesundheitsversorgung in ganz Osterreich ausgewogen verteilt und gut erreichbar
ist und in vergleichbarer Qualitat auf hohem Niveau angeboten wird. https://www.sozialministe—
rium.at/site/Gesundheit/Gesundheitssystem/Gesundheitssystem_Qualitaetssicherung/Pla-
nung_und_spezielle_Versorgungsbereiche/Der_Oesterreichische_Strukturplan_Gesundheit_O-
eSG_2017

Zielgruppen: Gesundheitsversorgungssystem (Bund, Lander, Gemeinden, Sozialversicherung)
Reichweite: osterreichweit
Zielregion, Ort der Aktivitidt: ganz Osterreich

Settings/Bereiche: Der OSG enthilt u. a. Planungsaussagen fiir die Bereiche Psychiatrie und Psy-
chosomatik, jeweils getrennt fiir die Bereiche Kinder/Jugendliche und Erwachsene.

Laufzeit: Die Planungsaussagen und die Umsetzung der Qualititskriterien des OSG 2017 beziehen
sich auf das Jahr 2020. Zusatzlich werden Orientierungswerte fir die Planung auf Landerebene fir
das Jahr 2025 angegeben.

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen:; Bund (BMSGPK), Lander, Ge-
meinden, Sozialversicherung

Kooperationspartner/-innen: —

Evaluation: Die Umsetzung wird im RSG-Monitoring monitiert: https://www.sozialministe—
rium.at/site/Gesundheit/Gesundheitssystem/Gesundheitssystem_Qualitaetssicherung/Pla-
nung_und_spezielle_Versorgungsbereiche/Regionale_Strukturplaene_Gesund-
heit_RSG_Monitoring

weiterfihrende Informationen: https://www.sozialministerium.at/site/Gesundheit/Gesundheits—
system/Gesundheitssystem_Qualitaetssicherung/Planung_und_spezielle_Versorgungsberei-
che/Der_Qesterreichische_Strukturplan_Gesundheit_0eSG_2017

https://www.gesundheit.gv.at/gesundheitsleistungen/gesundheitswesen/planung

https://www.sozialministerium.at/site/Gesundheit/Gesundheitssystem/Gesundheitssys—
tem_Qualitaetssicherung/Planung_und_spezielle_Versorgungsbereiche/Regionale_Strukturpla-
ene_Gesundheit_RSG_Monitoring
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Kontaktperson: Kontaktadresse der Bundesgesundheitsagentur: Bundesministerium fir Soziales,
Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz, Abteilung VIII/B/7; Stubenring 1, 1010 Wien (Stand-
ort: RadetzkystraRe 2, 1031 Wien), Thomas Worel, thomas.worel@sozialministerium.at

Hauptinterventionsebene: 2

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

B 10: Beirat fur psychische Gesundheit

Projektbeschreibung

Psychische Erkrankungen sind verantwortlich fir 20 bis 25 % der sogenannten ,burden of disease”
in der Europdischen Region und stellen fir jedes Land eine der groRten Herausforderungen im
Bereich der 6ffentlichen Gesundheit dar.

In Entsprechung der gestellten Aufgaben wurde am 27. 6. 2005 der Beirat fiir psychische Gesund-
heit beim Bundesministerium fiir Gesundheit (nun BMSGPK) installiert. Er setzt sich aus namhaften
Vertreterinnen und Vertretern aus den unterschiedlichen Sektoren und Institutionen der Versor-
gung und Nachbetreuung, der Wissenschaft und Forschung, der Sozialversicherung, der Patien-
tenvertretung etc. zusammen und fungiert als Gremium zur Beratung der amtierenden Gesund-
heitsministerin / des amtierenden Gesundheitsministers. Von Anfang an wurde viel Wert darauf
gelegt, Betroffene ihre Situation aus ihrer Perspektive darstellen zu lassen.

Beschreibung der Ziele

Der Beirat ist interdisziplindr und multiprofessionell zusammengesetzt und hat u. a. die Aufgaben,
die Gesundheitsministerin / den Gesundheitsminister fachlich zu beraten, Empfehlungen fir stra-
tegische Konzepte auszuarbeiten und nationale Projekte zu begleiten, um so die Ziele der Dekla-
ration von Helsinki umzusetzen.

Zielgruppen: Entscheidungstrager/-innen in Politik und Verwaltung
Reichweite: Politik, Fachkreise

Zielregion, Ort der Aktivitdat: bundesweit

Settings/Bereiche: Gesundheits- und Sozialwesen

Laufzeit: laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Bundesministerium fir Soziales, Ge-
sundheit, Pflege und Konsumentenschutz

Kooperationspartnerinnen: Gesundheit Osterreich GmbH, diverse Institutionen der Versorgung
und Nachbetreuung, der Wissenschaft und Forschung, der Sozialversicherung und der Patientin-
nenvertretung - siehe Link https://www.sozialministerium.at/site/Gesundheit/Gesundheitsfoer-
derung/Psychische_Gesundheit/Beirat_fuer_Psychische_Gesundheit

Evaluation: —

weiterfihrende Informationen: https://www.sozialministerium.at/site/Gesundheit/Gesundheits—
foerderung/Psychische_Gesundheit/Beirat_fuer_Psychische_Gesundheit

https://www.sozialministerium.at/site/Gesundheit/Gesundheitsfoerderung/Psychische_Gesund-
heit

Kontaktperson: ADir.i" Veronika Plank, Veronika.plank@sozialministerium.at
Hauptinterventionsebene: 2

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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B11: Programm SUPRA (Suizidpravention Austria) - Umsetzungskonzept

Projektbeschreibung

SUPRA ist das nationale 6sterreichische Suizidprdaventionsprogramm mit den Hauptzielen, die Un-
terstiitzung von Risikogruppen zu gewahrleisten, den Zugang zu Suizidmitteln einzuschranken,
das einschldgige Bewusstsein zu erh6hen und suizidpraventive Medienberichterstattung zu for-
dern, Suizidpraventionsprogramme in andere Aktivititen der Gesundheitsférderung zu integrieren
und die Suizidforschung zu unterstiitzen.

Beschreibung der Ziele

(siehe auch oben) Das Umsetzungskonzept besteht aus 6 strategischen Zielen, 16 operativen Zie-
len und tber 70 MaRnahmen zur Zielerreichung.

Die strategischen Ziele

2: Suizidgefahrdete Menschen und Risikogruppen werden bedarfsgerecht unterstiitzt bzw.
behandelt,

4: Bewusstsein und Wissen Uber Suizidalitat und lber die Bewaltigung von psychosozialen
Krisen sind in der Bevolkerung verbreitet,

5: Das Thema Suizid ist in bestehende MaRnahmen der Gesundheitsforderung sowie der Sucht-
und Gewaltprdvention integriert

und 6: Die Suizidpravention erfolgt qualitdtsgesichert auf Basis wissenschaftlicher Expertise
konnen auf unterschiedlichen Ebenen einen Beitrag zu Anti-Stigma-Aktivitdten leisten.

Zielgruppen: Gesamtbevoélkerung, Risikogruppen, Personen mit erhéhtem Risiko (universelle, se-
lektive und indizierte Pravention)

Reichweite: -

Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich

Settings/Bereiche: diverse

Laufzeit: Laufend seit 2012

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: BMSGPK
Kooperationspartner/-innen: alle Akteurinnen/Akteure der Suizidprivention in Osterreich

Evaluation: Nein, aber es gibt einen jahrlichen Suizidbericht, der die aktuellen Entwicklungen und
Fortschritte des Programms beschreibt.

https://www.sozialministerium.at/site/Gesundheit/Gesundheitsfoerderung/Psychische_Gesund-
heit/Suizid/Suizid_und_Suizidpraevention_SUPRA

weiterfithrende Informationen: https://www.sozialministerium.at/site/Gesundheit/Gesundheits—
foerderung/Psychische_Gesundheit/Suizid/Suizid_und_Suizidpraevention_SUPRA

Kontaktperson: Constantin Zieger, BSc MSc, constantin.zieger@sozialministerium.at
Hauptinterventionsebene: 2

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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B 12: Suizidpraventionsstrategie im Bundesland Salzburg

Projektbeschreibung
Umsetzung des SUPRA-Konzepts im Bundesland Salzburg

Beschreibung der Ziele

1. strukturelle Verankerung der Suizidpravention im Land Salzburg

Zurverfligungstellung einer Krisentelefonnummer

Umsetzung der SUPRA/OGS-Gatekeeper-Schulungen

Informationsveranstaltungen fiir regionale Medien zur Verbreitung der Medienrichtlinien fiir Sui-
zidberichterstattung

Identifizieren und Sichern von Hot Spots

Implementierung schulischer Suizidpravention )

Aufbau von Expertise/Datenbasis in Kooperation mit SUPRA/OGS-AG-Qualitat

Vernetzung mit Einrichtungen/Organisationen in Salzburg, die im Themenfeld
Suizid(prdvention) tdtig sind

Zielgruppen: Jugendliche und Erwachsene, alte Menschen, Lehrer/-innen, ,Gatekeeper”, Angeho-
rige der Gesundheitsberufe, Journalistinnen/Journalisten

Reichweite: Salzburger Bevolkerung

Zielregion, Ort der Aktivitdat: gesamtes Bundesland Salzburg
Settings/Bereiche: Setting Schule, Gemeinde, Betrieb
Laufzeit: fortlaufend mit Start Herbst 2018

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Land Salzburg, Abteilung 9, Landes-
sanitatsdirektion

Kooperationspartner/-innen: Land Salzburg - Abteilung 3, pro mente Salzburg, Christian-Doppler-
Klinik

Evaluation: nein

weiterfithrende Informationen: noch nicht vorhanden

Kontaktperson: Mag.2 Maria Pramhas, Projektleiterin, pramhas@sbg.at
Hauptinterventionsebene: 2

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

B 13: Befragung zur ,Klientinnenzufriedenheit pro mente 00"

Projektbeschreibung

Im Rahmen qualititssichernder MaRnahmen wird von pro mente OO u. a. jahrlich das Instrument
der Klientenzufriedenheitsbefragung eingesetzt. Die laufende Evaluierung der unterschiedlichen
Leistungsangebote soll entscheidende Informationen zur Verbesserung der Betreuungsqualitat
bringen. Im Sinne der Betroffenenbeteiligung wurde dieser Fragebogen gemeinsam mit den Inter-
essenvertreterinnen/-vertretern konzipiert und wurden inhaltliche Schwerpunkte bei einem Work-
shop erarbeitet und festgelegt.

Beschreibung der Ziele

Ziel der Evaluierung ist die Verbesserung und Steigerung der Betreuungsqualitdt. Durch die jahr-
liche Durchfiihrung der Befragung und die Analyse der Daten sollen notwendige Veranderungen
im Sinne einer Verbesserung der Klientenzufriedenheit identifiziert und umgesetzt werden.

Zielgruppen: pro-mente-Klientinnen/-Klienten und allgemein pro mente 00
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Reichweite: ca. 500-800 Klientinnen/-Klienten pro Jahr

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Oberdsterreich

Setting/Bereich: Standorte der pro mente OO

Laufzeit: seit 1995 laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente 00

Kooperationspartnerinnen: strada OO - Die Interessenvertretung fiir Menschen mit psychischen
Beeintrachtigungen

FA Verbund Linz-Stadt - Kontrast: Bliroservice
Paris Lodron Universitat Salzburg, Abteilung Soziologie und Kulturwissenschaft

Evaluation: Die Zufriedenheitsbefragung wird seit 2013 laufend evaluiert, und die Ergebnisse wer-
den zur internen Qualititssicherung der pro mente OO herangezogen. Beispielhaft verdeutlichen
die Ergebnisse der Jahre 2013 (n = 784) und 2014 (n = 515), dass sich fur ber 70 % der Befragten
durch die Nutzung der Leistung das personliche Wohlbefinden sowie die psychische Gesundheit
verbessert haben.

weiterfithrende Informationen: Gruber, Dominik; Bohm, Martin; Wallner, Marlene; Koren, Gernot
(2018): Sozialpsychiatrie als praventive Disziplin. In: Schény, Werner (Hrsg). Sozialpsychiatrie -
theoretische Grundlagen und praktische Einblicke. Springer-Verlag, Berlin Heidelberg, S. 141-179

Kontaktperson: Mag.2 Michaela Keita-Kornfehl, keita-kornfehim@promenteooe.at
Hauptinterventionsebene: 2

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

B 14: Merkblatt ,Substitution und Reha“ und Merkblatt ,Substitution/Benzodiazepine und Reha“

Projektbeschreibung

Im Zuge der ,Steuerungsgruppe Substitution und Reha“ der Sucht- und Drogenkoordination Wien
mit den unten angefiihrten Kooperationspartnerinnen/-partnern und Beteiligten sind Merkblatter
entstanden. Diese beschreiben das rechtlich korrekte Vorgehen bei geplanten Aufenthalten von
Patientinnen und Patienten mit Opioid-Substitutionstherapie (Ost) (und einer Begleitverschreibung
von Benzodiazepinen [BZD]) in Rehabilitationszentren (Sonderkrankenanstalten).

Durch das Krankenanstalten- und Kuranstaltengesetz (§ 20 KaKuG - Arzneimittelvorrat) ergibt sich
folgende Ausgangslage wdhrend eines stationdaren Aufenthalts in Rehabilitationseinrichtungen:

In Krankenanstalten, in denen keine Anstaltsapotheken bestehen, muss ein hinlanglicher Vorrat an
Arzneimitteln, die nach der Eigenart der Krankenanstalt gewohnlich erforderlich sind, angelegt sein.

Sonderkrankenanstalten missen daher (sofern sie keine Anstaltsapotheke betreiben) den Patientin-
nen und Patienten nicht zwingend alle von ihnen bendtigten Arzneimittel aus dem anstaltseigenen
Arzneimittelvorrat zur Verfiigung stellen, sondern nur jene, die sich aus dem bewilligten Leis-
tungsspektrum der Krankenanstalt ergeben.

Sofern die Substitutionsbehandlung nicht Teil des Leistungsspektrums ist, sind somit auch nicht
die fur die Substitutionsbehandlung inklusive der etwaigen BZD-Begleitmedikation notwendigen
Arzneimittel zwingend zu bevorraten.

Es ist daher notwendig, dass die substituierenden Arztinnen und Arzte die medikamentdse Ver-
sorgung ihrer OST-Patientinnen und OST-Patienten vor Beginn des Reha-Aufenthalts sicherstellen.

Beschreibung der Ziele

»  Ziel ist die stufenlose Fortfiihrung der individuellen Substitutionsbehandlung (bzw. Begleit-
verschreibung von Benzodiazepinen) fiir die Dauer des Reha-Aufenthalts.
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»  Durch die Kldarung des korrekten Vorgehens wird der Zugang von Patientinnen/Patienten mit
einer Opioid-Substitutionstherapie zu stationaren RehabilitationsmaRBnahmen erleichtert, ihre
Versorgung verbessert und die Entstigmatisierung gefordert.

Zielgruppen:

direkte Zielgruppe: Menschen in einer Opioid-Substitutionstherapie, die stationdre Rehabilitations-
maRnahmen brauchen

indirekte Zielgruppe: substituierende Arztinnen und Arzte, Suchthilfeeinrichtungen, Rehabilitations-
zentren

Reichweite: indirekte Zielgruppe: geschitzt 600 Personen (substituierende Arztinnen und Arzte,
Mitarbeiter/-innen von Suchthilfeeinrichtungen und Rehabilitationszentren etc.)

Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich

Settings/Bereiche: niedergelassene Arztinnen/Arzte, Krankenhiduser
Laufzeit: Erstellung der ersten Merkblatter: Mai 2014 - Juni 2015
Uberarbeitung 2018: Mdrz 2018 - Janner 2019

hauptverantwortliche Person/Institution/Einrichtung/Organisation: Beauftragter fur Sucht- und
Drogenfragen der Stadt Wien und Sucht- und Drogenkoordination Wien gGmbH

Kooperationspartnerin: Arztekammer Wien - Referat fiir Substitution und Drogentherapie und Re-
ferat fir Medizinische Rehabilitation

Magistrat der Stadt Wien - MA 15 - Gesundheitsdienst der Stadt Wien, Fachbereich Aufsicht und
Qualitatssicherung

Magistrat der Stadt Wien - MA 40 - Fachgruppe Gesundheitsrecht
Osterreichische Apothekerkammer - Landesgeschiftsstelle Wien
Pensionsversicherungsanstalt - Hauptstelle chefarztlicher Bereich und Geschéaftsbereich Medizin

Osterreichische Gesundheitskasse Wien - Arztliche Direktion / Medizinische Behandlungsékono-
mie

Zentrum fir psychosoziale Gesundheit- Sonnenpark Bad Hall

Evaluation: Die Merkblatter werden im Rahmen der Steuerungsgruppe Substitution und Reha be-
sprochen und evaluiert.

weiterfihrende Informationen: https://sdw.wien/wp-content/uploads/Merkblatt_Substitution-
und-Reha_fin.pdf

https://sdw.wien/wp-content/uploads/Merkblatt_Substitution_Benzodiazepine-und-Reha_fin.pdf

Kontaktperson: DSA Dipl.-Pad. Georg Preitler, georg.preitler@sd-wien.at
Suchtfragen im allgemeinen Gesundheits- und Sozialsystem

Institut fir Suchtpravention

Sucht- und Drogenkoordination Wien gemeinnitzige GmbH
Hauptinterventionsebene: 2

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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B 15: Handlungsleitlinien Pflege und Betreuung ,Umgang mit Personen mit substanzbezogener
Abhdngigkeit*

Projektbeschreibung

2012/13 veroffentlichten die Sucht- und Drogenkoordination Wien und der Dachverband Wiener
Sozialeinrichtungen gemeinsam zwei Handlungsleitlinien zum Umgang mit Personen mit Suchter-
krankungen / Abhangigkeit von Substanzen fiir die mobilen Pflege- und Betreuungsdienste sowie
flr Wohn- und Pflegeeinrichtungen. Diese Handlungsleitlinien wurden von multiprofessionell be-
setzten Arbeitsgruppen entwickelt, die aus Vertreterinnen und Vertretern der Mitgliedsorganisa-
tionen des Dachverbands, des Sucht- und Drogenhilfenetzwerks (SDHN), der zustandigen Magis-
tratsabteilungen und des Fonds Soziales Wien bestanden.

Die Notwendigkeit einer Uberarbeitung dieser Handlungsleitlinien ergab sich aufgrund mittler-
weile erfolgter gesetzlicher Anderungen und neuer wissenschaftlicher Erkenntnisse wie auch aus
den Erfahrungen aus der Praxis. Neben einer Aktualisierung der bisherigen Inhalte fanden auch
weitere Themen Beriicksichtigung, sodass es sich nicht nur um eine Aktualisierung, sondern um
eine Weiterentwicklung der Handlungsleitlinien handelt.

Im Fokus stehen dabei die substanzbezogenen Abhadngigkeiten von Nikotin, Alkohol, Medikamen-
ten sowie illegalen Substanzen.

Beschreibung der Ziele

»  Sensibilisierung der Mitarbeiter/-innen fur das Themenfeld Abhdngigkeit von Substanzen

»  Wissens- und Kompetenzerweiterung der Mitarbeiter/-innen

»  Beitrag zur Forderung des sicheren Umgangs mit Personen mit Abhdngigkeitserkrankungen

»  Forderung und Vernetzung der Zusammenarbeit unterschiedlicher Berufsgruppen

»  Stdarkung und Forderung der Selbstbestimmtheit und des Selbstmanagements der Kundin-
nen/Kunden

»  Beitrag zum Erhalt bzw. zur Férderung der subjektiven Lebensqualitdt von Kundinnen/Kunden

Zielgruppen:

direkte Zielgruppe: Suchtmittel konsumierende Menschen, die Angebote der Pflege und Betreuung
in Wien in Anspruch nehmen

indirekte Zielgruppe: Mitarbeiter/-innen aus Pflege- und Betreuungseinrichtungen
Reichweite: erste Auflage 2018: 2.000 Stiick
Zielregion, Ort der Aktivitat: Wien

Settings/Bereiche: Pflege und Betreuung (mobiles Setting, Wohnen und Pflege und teilstationadre
Einrichtungen)

Laufzeit: Erarbeitungszeitraum bis Fertigstellung/Publikation 01/2018 - 02/2019

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Dachverband Wiener Sozial-
einrichtungen und Sucht- und Drogenkoordination Wien gemeinnitzige GmbH

Kooperationspartner/-innen: Ambulatorium Suchthilfe Wien
Anton-Proksch-Institut

Beauftragter fiir Sucht- und Drogenfragen der Stadt Wien
Caritas der Erzdiézese Wien

Fonds Soziales Wien

Gruner Kreis

Kuratorium Wiener Pensionisten-Wohnhauser
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MA 15 - Gesundheitsdienst der Stadt Wien

MA 40 - Soziales, Sozial- und Gesundheitsrecht

OJAB - Osterreichische Jungarbeiterbewegung

Soziale Dienste der Adventmission

Wiener Krankenanstaltenverbund

Wiener Rotes Kreuz

Evaluation: im Rahmen der Handlungsleitlinien-Evaluationstreffen (ca. einmal jahrlich)

weiterfiihrende Informationen: Die Handlungsleitlinien sind tGiber den Dachverband Wiener Sozial-
einrichtungen (www.dachverband.at) zu beziehen.

Kontaktperson: DSA Dipl.-Pad. Georg Preitler, georg.preitler@sd-wien.at
Suchtfragen im allgemeinen Gesundheits- und Sozialsystem

Institut fiir Suchtpravention

Sucht- und Drogenkoordination Wien gemeinnitzige GmbH
Hauptinterventionsebene: 2

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

B 16: Kooperationsvereinbarung MA 11, SDHN und KAV

Projektbeschreibung

Leitlinien zur Kooperation zwischen der MAG ELF - Amt fiir Jugend und Familie, dem Sucht- und
Drogenhilfenetzwerk (SDHN), bestehend aus Anton-Proksch-Institut, Verein Dialog, Verein P.A.S.S.,
Verein Griner Kreis, Suchthilfe Wien (SHW), Sucht-und Drogenkoordination (SDW), und dem Wiener
Krankenanstaltenverbund (KAV) beziiglich der Betreuung von Schwangeren/Mittern/Vatern/El-
tern, die verschriebene und nichtverschriebene psychoaktive (legale wie illegale) Substanzen kon-
sumieren und ihrer Kinder.

Beschreibung der Ziele

»  Sicherung der Zusammenarbeit der Einrichtungen aus der Kinder- und Jugendhilfe, dem
Sucht- und Drogenhilfenetzwerk sowie des medizinischen Versorgungssystems trotz unter-
schiedlicher Auftrage, Zielsetzungen und Rollen der einzelnen Kooperationspartner/-innen

» eine vertrauensvolle Gestaltung der Betreuung, um die Klientinnen/Klienten dabei zu unter-
stlitzen, die Angebote und Hilfen in Anspruch nehmen zu kénnen.

Zielgruppen:

direkte Zielgruppe: schwangere Frauen / Mitter / Vater / Eltern, die verschriebene und/oder
nichtverschriebene psychoaktive (legale wie illegale) Substanzen konsumieren, sowie Partner/-in-
nen der Mutter/Vater und Kinder, deren Miitter/Vater/Eltern konsumieren.

indirekte Zielgruppe: Mitarbeiter/-innen aus den Einrichtungen der Kinder- und Jugendwohlfahrt,
der Sucht- und Drogenhilfe und des medizinischen Versorgungssystems

Reichweite: —
Zielregion, Ort der Aktivitat: Wien

Settings/Bereiche: Einrichtungen der Kinder- und Jugendwohlfahrt, Krankenanstalten, Einrichtun-
gen der Sucht- und Drogenhilfe

Laufzeit: seit 2013
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hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Sucht- und Drogenkoordination Wien

Kooperationspartner/-innen: MAG ELF, Verein Dialog, Verein P.A.S.S., Verein Griner Kreis, Sucht-
hilfe Wien, Anton-Proksch-Institut, KAV

Evaluation: —

weiterfiihrende Informationen: —

Kontaktperson: Sucht und Drogenkoordination
Mag.? (FH) Sabine Schrefl, sabine.schrefl@sd-wien.at
Hauptinterventionsebene: 2

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

Cl: Komm! Buiro fur innovative und kommunikative Nachbarschaftsinitiativen (Gesundheits-
forderung im Stadtteil)

Projektbeschreibung

Das Projekt wurde von Proges entwickelt, um Gesundheitsforderung unter dem besonderen As-
pekt der Partizipation der Bewohner/-innen im Stadtteil zu erzielen. Das Linzer Franckviertel hat
vergleichsweise einen hohen Anteil soziobkonomisch benachteiligter Bewohner/-innen (hoher
Migrationsanteil, hohe Arbeitslosigkeit, niedrigere Einkommen und Bildung). ,Komm!“ unterstitzt
dabei, Nachbarschaften als gesundheitsforderliche Ressource zu erkennen, den aktiven Austausch
anzuregen und selbst aktiv zu werden. Bewohner/-innen werden begleitet, Initiativen und ldeen
im eigenen Wohn- und Lebensumfeld umzusetzen.

Die Einrichtung eines Nachbarschaftsbiiros direkt vor Ort dient dazu, eine Anlaufstelle fiir Stadt-
teilbewohner/-innen zu schaffen, wo ein aktiver Ideenaustausch mit Nachbarinnen und Nachbarn
moglich ist und Initiativen entwickelt werden kénnen. Zusatzlich stehen hier Mitarbeiter/-innen
als Ansprechpartner/-innen rund um die Themen der ,gesunden Nachbarschaft” zur Verfiigung
und gehen aktiv nach aufen. Die Raumlichkeiten sind auch offen fiir bestehende Initiativen und
Angebote, als Treffpunkt oder Kommunkationsschnittstelle und kénnen von Bewohnerinnen und
Bewohnern fiir die Umsetzung ihrer Ideen genutzt werden.

Das Projekt steht ALLEN Stadtteilbewohnerinnen und -bewohnern offen; insbesondere soziodko-
nomisch benachteiligte Gruppen sind eingeladen, sich aktiv an der Gestaltung ihres Lebensraums
zu beteiligen und an der Umsetzung von Initiativen mitzuarbeiten. Die Ansprache aller Zielgruppen
ermdglicht eine partizipative und gleichberechtigte Teilhabe.

Beschreibung der Ziele

» gesundheitsforderndes Miteinander im Stadtteil - Nachbarschaft als gesundheitsférdernde
Ressource anerkennen

»  Steigerung der individuellen Lebensqualitat

»  Starkung der Teilhabe bei der Gestaltung des eigenen Lebens- und Wohnumfelds

» gesundheitliche Chancengerechtigkeit: allen Menschen soll - unabhdngig von sozialen, 6ko-
nomischen, ethnischen und Geschlechterunterschieden - ermoglicht werden, ihre Gesund-
heit zu gestalten

»  bedarfsorientierte Unterstiitzung und Begleitung bei der Umsetzung von Ideen

Zielgruppen: die Bevolkerung des gesamten Stadtteils - unabhiangig von Generation/Alter, Ein-
kommen, Ethnie/Herkunft, sozialem Status. (Zwei kleine Gruppen zeichnen sich deutlich ab: lang-
zeitarbeitslose, psychisch Erkrankte, alkoholabhdngige Manner; Frauen mit Migrationshinter-
grund)

Reichweite: ca. 300 Personen

Zielregion, Ort der Aktivitat: Linz, Stadtteil Franckviertel
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Aktivitaiten im Nachbarschaftsbiiro, in Innenhoéfen/Siedlungsparks und in unterschiedlichen Ein-
richtungen im Stadtteil (z. B. Seniorenzentrum, Volksschule, Stadtteilzentrum, Kulturvereine ...)

Setting/Bereich: Stadtteil; Quartiersarbeit

Laufzeit: 36 Monate, 1. 9. 2017 - 31. 8. 2020

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: PROGES - Wir schaffen Gesundheit
Kooperationspartner/-innen: FGO - Fonds Gesundes Osterreich

Stadt Linz / Gesundheitsressort

GWG - Gemeinnitzige Wohnungsgenossenschaft

in der Umsetzung:

Verein Friends of Franckviertel; VS33 - Elternverein; Migrare - Projekt Nachbarinnen; Verein Franck
Kistl; Stadtteilzentrum/Mag. Linz; EKIZ Franckviertel / Kinderfreunde OO; Verein Schlot - Kultur-
verein Franckviertel

Evaluation: laufende interne Evaluation der gesetzten MaBRnahmen und der Projektumsetzung

externe Projektevaluation (,development evaluation“) durch Mag. Markus Pebdck mit Fokus auf die
Zielerreichung ,Partizipation“ und ,Gesundheitsforderung”

weiterfiihrende Informationen: https://www.proges.at/komm

Kontaktperson: Nicole Wagner, nicole.wagner@proges.at, komm@proges.at
Hauptinterventionsebene: 3

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

C2: Vernetzung im Gemeindeleben

Projektbeschreibung
proaktives Zugehen auf die Zivilgesellschaft
Beschreibung der Ziele

Verankerung im Gemeindeleben durch proaktive Aktivitaten (z. B. Sommerfest, Weihnachtsbasar,
Sportfest usw.); pro mente wird in die Jahresplanung der Veranstaltung der Gemeinden und Ver-
eine mit einbezogen.

Zielgruppen: Zivilgesellschaft, Vereine, Gemeinde, Volksschule

Reichweite: 1.000 Personen

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Burgenland

Settings/Bereiche: Gemeinde, Schulen, Vereine

Laufzeit: laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente Burgenland
Kooperationspartner/-innen: Gemeinden, Vereine, Schulen, Rotes Kreuz
Evaluation: —

weiterfiihrende Informationen: Jahresbericht, Homepage, soziale Medien
Kontaktperson: MMag.? Eva Blagusz, office@promente-bgld.at

Hauptinterventionsebene: 3,4
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Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: —

C 3: Laienhilfe pro mente Oberdsterreich

Projektbeschreibung

Eine psychische Erkrankung bringt oft den Verlust von sozialen Kontakten und damit Einsamkeit
mit sich. Laienhilfe kann mittels zwischenmenschlicher Begegnungen, die ohne Leistungsdruck
erbracht werden, die professionelle Betreuung erganzen.

Laienhelfer/-innen sind ehrenamtlich Tatige, die in ihrer Freizeit Menschen mit psychischen und
sozialen Problemen betreuen und dabei von pro mente OO unterstiitzt werden.

Sie Gibernehmen Aufgaben, die nicht in den Bereich der professionellen Betreuung fallen, sondern
auf der Ebene der sozialen Unterstiitzung liegen - im weitesten Sinne als Erganzung oder als Ersatz
von fehlenden persénlichen Beziehungen. Im Idealfall tragen sie durch ihr Engagement dazu bei,
dass Menschen mit einer psychischen Erkrankung eine Entstigmatisierung erfahren und deren ge-
sellschaftliche Teilhabe wiederhergestellt, gefordert oder erhalten werden kann.

Beschreibung der Ziele

Laienhilfe ...

... fordert psychische und soziale Gesundheit.

... baut Briicken ins Leben.

... ermoglicht Teilhabe an der Gesellschaft.

... ist ein Beitrag zur Entstigmatisierung von psychischen Erkrankungen.

... schafft Akzeptanz fiir Menschen mit psychischen Erkrankungen.

... bietet soziale Kontaktmdglichkeiten.

... ermoglicht den Aufbau einer tragfdhigen, auf Vertrauen basierenden Beziehung.
... verbessert die Lebensqualitdat von Menschen mit psychosozialen Problemen.

.. fordert Selbsthilfe und Eigenverantwortung.

Zielgruppen: Menschen mit psychosozialen Problemen, Klientinnen/Klienten von pro mente
Oberosterreich

Reichweite: Im Jahr 2018 waren es 225 Laienhelfer/-innen, die insgesamt 335 Klientinnen/Klienten
betreuten.

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Oberdsterreich

Laienhilfe ist eine Leistung nach dem 06. Chancengleichheitsgesetz, deshalb ist sie auch regional
auf Menschen in Oberosterreich beschrankt.

Setting/Bereich: Freizeitaktivitaten

Setting: in der Gemeinde

Laufzeit: Das Angebot der Laienhilfe gibt es bei pro mente 00 seit 1979.
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente 00
Kooperationspartner: Finanzierung: Land 00

Evaluation: nein

weiterfithrende Informationen: https://www.pmooe.at/unser-angebot/laienarbeit

Kontaktperson: Mag.? Michaela Kéita-Kornfehl, keita-kornfehIm@promenteooe.at
Hauptinterventionsebene: 3

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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C4: Demenzfreundliche Modellgemeinde Moosburg

Projektbeschreibung

Durch Aufklarungsarbeit, gezielte Aktionen und Veranstaltungen, Schulungsmalfnahmen, Aus-
tausch zwischen den Generationen und Professionen, nachbarschaftliche Hilfe und biirgerschaft-
liches Engagement sollen Menschen mit demenziellen Beeintrdachtigungen so lange wie méglich in
das offentliche und soziale Leben integriert bleiben und daran teilhaben kénnen. In diesem Zu-
sammenhang sollen auf Basis eines Drei-Sdulen-Konzepts die Bevdlkerung in der Gemeinde bzw.
den umliegenden Gemeinden, Personen mit demenziellen Beeintrachtigungen sowie deren Ange-
horige und Vertrauenspersonen durch die geplanten MaRnahmen erreicht, sensibilisiert, unter-
stitzt und entlastet werden. Des Weiteren soll der Austausch mit anderen Karntner Gemeinden
gesucht werden, um regional ubergreifend zusammenarbeiten zu kénnen. Basierend auf den Er-
fahrungen in der praktischen Umsetzung der Sensibilisierungs-, Unterstiitzungs- und Entlastungs-
maRnahmen in der Gemeinde Moosburg erfolgt im Rahmen des Ergebnisberichts die Erarbeitung
eines wissenschaftlich begleiteten Nachhaltigkeitskonzepts zur Entwicklung eines demenzada-
guaten kommunalen Umfelds.

Beschreibung der Ziele

Als Zielsetzungen des Projekts sind die Sensibilisierung der Bevolkerung und die Starkung des
Bewusstseins fiir die Thematik durch Informations- und Wissensvermittlung, die Enttabuisierung
der Krankheit, die Unterstiitzung und Entlastung der Angehorigen, die Integration der Betroffenen
in das soziale und gemeinschaftliche Leben in der Gemeinde und die Aktivierung der Bereitschaft
fiir ein soziales, nachbarschaftliches Engagement bei den Blrgerinnen/Blirgern zu nennen.

Zielgruppen: Menschen mit demenziellen Beeintrachtigungen, mit dem Thema befasste Berufs-
gruppen, Angehorige, Kinder und Jugendliche bzw. Schiiler/-innen, Lehrkrafte

Reichweite: 7.200

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Karnten
Setting/Bereich; Gemeinde

Laufzeit: 1. 2. 2018 - 31. 1. 2020

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Fachhochschule Karnten - gemein-
niitzige Privatstiftung

Kooperationspartnerinnen: Schulen, Apotheke, Arztpraxis
Evaluation: Am Projektende wird eine Dokumentation bzw. Selbstevaluation gefordert.

weiterfihrende Informationen: http://fgoe.org/projekt/demenzfreundliche-modellgemeinde-
moosburg

Kontaktperson: Dr." phil. Gabriele Hagendorfer-Jauk, g-hagendorfer@fh-kaernten.at

Hauptinterventionsebene: 3,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

C5: Konfetti im Kopf - Demenzfreundliche Stadt Salzburg

Projektbeschreibung

In Osterreich leben zurzeit etwa 100.000 Menschen mit der Diagnose Demenz. Expertinnen und
Experten schatzen, dass sich die Zahl bis 2050 verdoppeln bis verdreifachen wird! In der Stadt
Salzburg geht man aktuell von rund 3.000 Demenzerkrankten aus - die Angehdérigen mitgerech-
net, sind rund 10.000 Menschen davon betroffen.
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Die Stadt reagierte auf diese Entwicklung vor vier Jahren mit der Griindung des Projekts ,Demenz-
freundliche Stadt Salzburg®“ und ist damit Vorreiterin in ganz Osterreich. Die Demenz-Plattform,
bestehend aus allen wichtigen Institutionen, Vereinen, arztlichen und psychologischen Fachleuten,
Betroffenen und Angehorigen, arbeitet gemeinsam an der Umsetzung der Ziele der ,Demenz-
freundlichen Stadt”. Diese breit aufgestellte Steuerungsgruppe trifft sich regelmaRig, um Erfahrun-
gen auszutauschen, neue Ideen und Angebote zu entwickeln und konkrete Projekte auf den Weg
zu bringen. Hierfiir werden Betroffene und Angehorige unterstitzt und weitergebildet, Berufs-
gruppen, die mit demenziell Erkrankten zu tun haben (z. B.: Apotheker/-innen, Bankangestellte,
Busfahrer/-innen) im Umgang mit der Krankheit geschult und wird die Offentllchkelt uber die
Krankheit und ihre Auswirkungen im taglichen Leben informiert. Zentraler Knotenpunkt fir den
Informationsfluss ist hierbei die Homepage ,Konfetti im Kopf“. Hohepunkt der Aktionspalette war
in den vergangenen Jahren jeweils das einmal im Jahr stattfindende ,Care Camp Demenz*, in des-
sen Rahmen MaRnahmen einem breiten Publikum vorgestellt und neue Ideen entwickelt wurden.

Beschreibung der Ziele

1. Bundelung der MaRnahmen: Viele Player, die einzeln agieren, in Einklang bringen
Vernetzung: gemeinsames Agieren der Player fordern

Sensibilisierung: aufmerksam machen auf das Thema Demenz

Schulung: konkrete Schulung betroffener Berufs- bzw. Gesellschaftsgruppen
Teilhabe: Ermoglichen von Teilhabe flir Menschen mit Demenz

Entlastung: Angehdrige entlasten und im Umgang mit Demenz schulen

Zielgruppen:

1. Menschen mit demenzieller Erkrankung (Teilhabe und Vernetzung)
2. Angehorige (Entlastung, Vernetzung, Schulung)

3. Expertinnen/Experten (Schulung, Vernetzung, Biindelung)

4. Gesamtgesellschaft (Sensibilisierung, Teilhabe)

Reichweite: Die MaRnahmen der Demenzfreundlichen Stadt erreichen indirekt (Medienarbeit der
Stadt sowie Kooperationen mit lokalen und nationalen Medien) die gesamte Bevdlkerung des Salz-
burger Zentralraums (ca. 300.000 Personen). Die Reichweite direkter Angebote (Edukationen,
Kurse ...) ist je nach spezifischer Zielgruppe unterschiedlich. Von 11 Angehoérigen im Edukations-
kurs, tber 30 Busfahrer/-innen in der Demenzschulung bis zu liber 100 Teilnehmer/-innen des
,Care Camp Demenz".

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: Stadt Salzburg (bzw. Zentralraum)

Settings/Bereiche: Settings: Seniorenbetreuung, Gesundheitsférderung, Psychoedukation
Laufzeit: Projektbeginn: 2015, fortlaufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Stadt Salzburg

Kooperationspartnerinnen: Caritas, Diakonie, Erzdi6zese Salzburg, Gedachtnistrainings Akademie
u.v. m.

Evaluation: Eine solche ist fiir die nahe Zukunft geplant (Projektstart war 2015).

weiterfilhrende Informationen: Konfetti im Kopf (HP der Demenzfreundlichen Stadt:
https://www.konfetti-im-kopf.at)

,Demenzmesse” Care Camp Demenz: http://www.carecamp.at
Kontaktperson: Mag. (FH) Andreas Zwettler, andreas.zwettler@stadt-salzburg.at
Hauptinterventionsebene: 3,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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C6: Netzwerk ,Gut leben mit Demenz in Klosterneuburg*

Projektbeschreibung

In Osterreich sind heute 115-130.000 Menschen von unterschiedlichen Demenzformen betroffen,
fur Niederdsterreich geht man von 22.000 aus, Prognosen lassen bis 2050 eine Verdoppelung der
Betroffenen erwarten (NOGUS: Demenz-Strategie NO).

Die Kernfrage unseres Projekts lautet: Wie ist in Klosterneuburg ein gutes Leben fiir Menschen mit
Vergesslichkeit und fir deren Angehdérige moéglich? Was kénnen wir alle tun, um ihnen - Gber die
klassischen Unterstutzungsangebote hinaus - ein Leben in unserer Mitte zu ermdéglichen? Durch
Offentlichkeitsarbeit, Sensibilisierung, Bewusstseinsbildung, Vernetzung und integrative Projekte
wollen wir - eingebettet in die Osterreichische und Niederdsterreichische Demenzstrategie - mit
unserem Projekt dazu beitragen, Betroffenen und deren Angehdorigen ein gutes Leben mit Demenz
in Klosterneuburg zu ermdoglichen.

Im Janner 2017 wurde von der Caritas Pflege NO das bereichsiibergreifende Netzwerk ,Gut leben
mit Demenz in Klosterneuburg“ ins Leben gerufen. Getragen wird es von der Stadtgemeinde, allen
professionellen Pflegeanbietern, interessierten Vereinen und Dienstleistungsunternehmen, Frei-
willigen sowie Betroffenen und pflegenden Angehorigen. Knapp 100 Mitdenker/-innen aus 30 Or-
ganisationen sowie Betroffene und pflegende Angehorige sind Teil des Netzwerks! Im August 2019
wurde ein Verein mit Mitgliedern, bestehend aus dem Netzwerk-Projektlenkungsausschuss, mit
Albert Gaubitzer als Obmann gegriindet, der das aktive Netzwerk weiter fortfiihren wird.

Beschreibung der Ziele

Um die Vision ,dementia positivity“ erreichen zu kénnen, sind laufende Informationsarbeit und
Aufklarung vonnoéten, es bedarf spezifischer Angebote fiir Betroffene, aber auch fir deren Ange-
horige, es braucht eine gedanderte Wahrnehmung - aber hauptsachlich sind ganz viele Menschen aus
unterschiedlichsten Settings notwendig, die gemeinsam aktiv und dauerhaft an dieser Umsetzung
arbeiten wollen. Die Strategie gelingt nur, wenn Entscheidungstrdager/-innen und Blirger/-innen
Uber einen langen Zeitraum zusammenarbeiten und gemeinsam gestalten.

Uber das Netzwerk und die Netzwerkstruktur sollen folgende strategische Ziele erreicht werden:

»  Die Lebensbedingungen fiir Menschen mit Demenz sollen durch zivilgesellschaftlichen Dialog
verbessert werden, und der Stigmatisierung soll entgegengewirkt werden.

»  Das Netzwerk soll aufzeigen, was jede(r) im eigenen Umfeld tun kann und wie die Gesellschaft
insgesamt positiv mit Vergesslichkeit und Demenz umzugehen lernt.

» Das Netzwerk soll ein gemeinsames, zielgerichtetes Engagement einer grofen Vielfalt und
groRen Anzahl von Akteurinnen/Akteuren entfalten - auch jener, die im wirtschaftlichen All-
tag Mitbewerber/-innen sind.

»  Das Netzwerk soll ganz besonders auch Menschen mit Vergesslichkeit und deren Angeho-
rige verbinden, in Kontakt und Austausch bringen.

» Das Netzwerk soll schaffen, was keiner allein schafft: eine tatsdchliche Verbesserung der
Lebensqualitat in der Stadtgemeinde, was nur durch eine gemeinsame Verantwortungsiiber-
nahme entwickelt und gelebt werden kann.

Zielgruppen: Die Zielgruppe der Netzwerkaktivitaiten umfasst Birger/-innen Klosterneuburgs, die
die Offentlichkeit/Gesellschaft per se darstellen, aber auch den 6ffentlichen Raum gestalten und
»,machen”. Und sie umfasst jene, die sich daraus zuriickziehen, wenn sie erkennen (oder wenn man
es ihnen vermittelt), dass sie ,fehl am Platz sind“, weil sie anders funktionieren, anders wahrneh-
men, anders agieren als die Durchschnittsbiirger/-innen, genauso wie sie jene Menschen umfasst,
die diesen Betroffenen in einem nichtprofessionellen Setting zur Seite stehen (zivilgesellschaftli-
ches Engagement).

Pflegende Angehdrige sind ebenso direkte Zielgruppe, da es darum geht, ihr Erfahrungswissen,
ihr Wissen aus erster Hand, ihre Bediirfnisse gut zu kennen, um auf den Punkt genau Angebote
und Aktivitaten zu schaffen und ihnen benétigte Informationen und Zugang zu Informationsquel-
len zu geben.

Schwerpunktzielgruppen: dltere Menschen (61-75 Jahre), Menschen mit privaten Pflege- und Be-
treuungspflichten, Menschen mit Behinderung / chronischer Erkrankung, alle Blrger/-innen,
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Dienstleistungsunternehmer/-innen und andere Settings im Bereich Betrieb, Schiiler/-innen, Fa-
milien, Arztinnen/Arzte und Vertreter/-innen anderer Gesundheitsberufe

Reichweite: Durch direkte und indirekte KommunikationsmaRBnahmen schatzen wir, 5.000 Klos-
terneuburger/-innen jahrlich zu erreichen.

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Klosterneuburg

Settings/Bereiche: Gemeinde (kommunal), Schule, Pflege, Bibliothek, Apotheke, Krankenhaus,
Dienstleister/-innen usw., Gesundheitsférderung, Kunst und Kultur, Bildung

Laufzeit: Im Jdnner 2017 wurde das Netzwerk ,Gut leben mit Demenz in Klosterneuburg® von der
Caritas Pflege NO initiiert und wird von knapp 100 Mitdenker/-innen von 30 Organisationen sowie
Betroffenen, pflegenden Angehérigen und interessierten Birgerinnen/Biirgern bzw. Klosterneu-
burgerinnen/ Klosterneuburgern getragen. Im August 2019 wurde der Verein ,Gut leben mit De-
menz in Klosterneuburg“ mit Albert Gaubitzer als Obmann gegriindet. Damit ist eine rechtliche,
zukunftsfahige Struktur fir das aktive Netzwerk gesichert. Der bisherige Netzwerk-Projektlen-
kungsausschuss agiert nun als Vorstand. Die Caritas Pflege NO lbergibt mit Ende 2019 die Koor-
dinationstatigkeit an den Verein.

hauptverantwortliche Personen/Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: im Janner 2017 Uber
die Caritas initiiert, getragen von knapp 100 Mitdenkerinnen/-denkern von 30 Organisationen so-
wie Betroffenen, pflegenden Angehorigen und interessierten Blirgerinnen/Biirgern bzw. Kloster-
neuburgerinnen/Klosterneuburgern

Kooperationspartner/-innen: Kooperationspartner/-innen: tiber 30 Organisationen wie die Stadt-
gemeinde, alle stationdaren und mobilen Pflegeanbieter, Apotheke, Bibliothek, VertretungsNetz Er-
wachsenenvertretung u. v. m. tragen das Netzwerk ,Gut leben mit Demenz in Klosterneuburg®, an
die 100 Personen engagieren sich in Projekten und bei Veranstaltungen

Finanzierung: FGO, Deutsche Demenzstiftung, Caritas Pflege NO, Stadtgemeinde Klosterneuburg

Evaluation: Ja, das Projekt wird Uiber die Caritas-Pflege-Fachstelle ,Qualitat und Innovation® in Ko-
operation mit dem Institut fiir Pflegewissenschaft der Universitat Wien (Prof." Katharina Heimerl)
evaluiert. Ergebnisse sind derzeit noch nicht veroffentlicht. An einem Nachhaltigkeitsbericht wird
im 1. Quartal 2020 gearbeitet, er wird veroffentlicht.

weiterfihrende Informationen: —

Kontaktperson: Netzwerk ,Gut leben mit Demenz in Klosterneuburg”; Albert Gaubitzer, al-
bert@gaubitzer.com, Obmann Verein ,Gut leben mit Demenz in Klosterneuburg*

bis 31. 12. 2019: c/o Caritas Pflege Niederdsterreich Ost, MMag.? Petra Mihlberger, Netzwerk-
Koordinatorin, demenz-klosterneuburg@caritas-wien.at

Hauptinterventionsebene: 3

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

Cc7: LEBENDIG - Leben mit Demenz in der Gemeinde

Projektbeschreibung

In Osterreich leben derzeit etwa 130.000 Menschen mit Demenz. Etwa 80 % von ihnen werden von
pflegenden An- und Zugehorigen zu Hause betreut. Fir dltere Menschen ist die Gemeinde die
zentrale Lebenswelt und der unmittelbare Ort, an dem ein gutes Leben gelingen kann.

Zentrale Fragestellung im Projekt: Wie kann Gemeindeleben so gestaltet werden, dass die Inklusion
von Menschen mit Demenz gelingt und eine Kultur der gegenseitigen Flirsorge, der Verantwortung
und des Vertrauens gestdrkt und ausgebaut werden kann?

Bausteine:
»  Stdrkung der Gesundheitskompetenz zum Thema Demenz durch Schulungen
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»  Offentlichkeitswirksame Aktionen zur Sensibilisierung der Bevolkerung

»  Gesprache mit Menschen mit Vergesslichkeit/Demenz sowie Fokusgruppen mit betreuenden
Angehdrigen zur Bedarfs- und Bedirfniserhebung

»  Aktivitaten zur Starkung der sozialen Teilhabe von Menschen mit Vergesslichkeit/Demenz
und betreuenden Angehorige (z. B. addquate Gestaltung von Veranstaltungen, Schaffung von
integrativen Begegnungsraumen)

»  Aktivitaten zur Enttabuisierung des Themas Demenz in Hausarztpraxen und Apotheken
(Schaufenster-, Warteraumgestaltung, Auflegen von Informationen etc.)

»  Sorgenetzwerke gestalten: Freiwillige identifizieren und mobilisieren, Freiwillige und Profes-
sionelle vernetzen

»  Beschreibung der Ziele

»  Thema Demenz sichtbar machen und die Bevolkerung dafiir sensibilisieren

»  Wissen/Kompetenzen steigern und Umgang und Kommunikation mit Menschen mit Ver-
gesslichkeit/Demenz verbessern

»  Bedirfnisse erheben

»  kleine Alltagsbriicken bauen, um Orientierung zu erleichtern

» soziale Teilhabe von Menschen mit Vergesslichkeit/Demenz und deren pflegender Angeh6-
riger starken

»  Ein Sorgenetzwerk initiieren: Vernetzen von Gemeinde, Arztpraxen, Apotheken, Vereinen,
Freiwilligen, Einsatzkraften, professionellem Pflegebereich etc.

» gemeindelibergreifende Vernetzung forcieren

Zielgruppen:

» dltere Menschen mit Demenz/Vergesslichkeit

» pflegende Angehorige

»  Verantwortungstrdger/-innen aus Gemeindepolitik und -verwaltung

»  Schlisselpersonen im Gesundheits-, Sozial- und Dienstleistungsbereich in der Gemeinde
»  Allgemeinbevdlkerung

Reichweite: Es sollen potenziell alle in den Projektgemeinden lebenden Menschen durch Informa-
tionen erreicht werden. Das sind 26.699 Personen. Davon sind 5.405 Personen dlter als 65 Jahre.

Bedarfs- und Bedurfniserhebung: ca. 80 Personen

Schulungen in Apotheken, allgemeinmedizinischen Praxen, in Handel/Dienstleistung und Ge-
meindeverwaltung sowie bei Einsatzorganisationen (Feuerwehr, Rettungsdienst, Polizei): ca. 100
Personen

Sorgenetzwerk gestalten: pro Gemeinde ca. 10 freiwillige Helfer/-innen = gesamt ca. 30 Personen

Aktivitaten zur Starkung der sozialen Teilhabe von Menschen mit Demenz/Vergesslichkeit: ca. 60
Personen

Zielregion, Orte der Aktivitat; Steiermark, Bezirk Stidoststeiermark, Gemeinde Feldbach, Gemeinde
Fehring, Gemeinde Gnas

Settings/Bereiche: Gemeinde, Apotheken, Arztpraxen, Sozial- und Dienstleistungsbereich, Ein-
satzorganisationen, Vereine ...

Laufzeit: 1. 3. 2019 - 31. 8. 2021

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Styria vitalis und Institut fir
Pflegewissenschaft der Universitat Wien

Kooperationspartner/-in: Férderungen: FGO, Land Steiermark, Apothekerkammer, Sozialministe-
rium

weitere Partnerschaften/Kooperationen: Apothekerkammer Steiermark, Alzheimer Austria, SALZ,
Miteinander leben in Vielfalt (Feldbach), Apotheken und Hausarztpraxen in den Projektgemeinden

Evaluation: Fiir die Evaluation wurde prospect Research und Solution beauftragt. Das Projekt wird
im Rahmen der Programmevaluation ,Auf gesunde Nachbarschaft - Programm llI“ evaluiert.

Erste Evaluationsergebnisse liegen noch nicht vor.
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weiterfihrende Informationen: https://styriavitalis.at/entwicklung-innovation/lebendig

http://www.fehring.at/gesunde-gemeinde

https://gnas.gv.at/gnas.php?id=Projekt

Kontaktperson: Mag.? Dr.i" Gerlinde Malli, gerlinde.malli@styriavitalis.at
Hauptinterventionsebene: 3,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

Ccs: Mobile Soziale Arbeit im offentlichen Raum, Suchthilfe Wien gGmbH

Projektbeschreibung

Die Suchthilfe Wien gGmbH arbeitet an der Entstigmatisierung der Menschen, mit denen sie ar-
beitet, v. a. jener, die von sozialer Ausgrenzung betroffen sind. lhre Vision ist eine solidarische
Gesellschaft, die Menschen, die von Sucht betroffen sind, wiirdevoll begegnet.

Der Bereich Mobile Soziale Arbeit im 6ffentlichen Raum (MOSOR) beinhaltet 5 Teams, die in Wien
unterwegs sind: 4 Teams von sam (sozial sicher aktiv mobil) und ein help-U-Team (Kooperation
mit den Wiener Linien). Die Mitarbeiter/-innen sind im 6ffentlichen Raum (OR), auf Plitzen, in
Parks, in Haltestellen der Wiener Linien, an Verkehrsknotenpunkten, auf den Gehsteigen etc. un-
terwegs. Sie sind kompetente Ansprechpartner/-innen fiir ,marginalisierte Menschen” und Anrai-
ner/-innen, Passantinnen/Passanten, Geschéftstreibende etc. Sie vermitteln zwischen den Par-
teien, unterstiitzen in Notlagen und Bedurfnissen ihrer Adressatinnen/Adressaten.

Die Mitarbeiter/-innen von MOSOR arbeitet mit dem Grundsatz, dass der 6ffentliche Raum fiir alle
Menschen in samtlichen Lebenslagen - ob von Suchterkrankung und/oder psychosozialer Problem-
lage betroffen oder nicht - frei und uneingeschrankt zuganglich sowie mit den gleichen Rechten
und Pflichten nutzbar ist.

Wie fir die Suchthilfe Wien generell, ist eine Entstigmatisierung von Menschen mit diesen Problem-
lagen ein essenzieller Teil ihrer alltdglichen Arbeit.

Beschreibung der Ziele

Bei MOSOR steht der Mensch im Mittelpunkt.

»  Ziel ist durch die Vermittlung und Erkldrung der Lebensrealititen marginalisierter Menschen
gegeniiber anderen Nutzer/-innen des OR Stigmata aufzubrechen und den Menschen in den
Vordergrund zu riicken. )

»  Durch ein besseres Neben- und Miteinander im OR, u. a. auch durch Regelkommunikation an
alle, werden mdégliche Problemfelder entfernt - dementsprechend auch Stigmata.

»  Ein weiteres Ziel ist, durch die Unterstlitzung marginalisierter Menschen die Inklusion zu
fordern.

»  Als Multiplikatorinnen/Multiplikatoren fiir die Anliegen dieser Menschen treten die MOSOR-
Mitarbeiter/-innen auf Veranstaltungen und mit Infotischen wienweit auf. Weiters vernetzen
sie sich mit anderen Behérden und Organisationen. Das Ziel hier ist Entstigmatisierung und
Bewusstseinsbildung.

Zielgruppen: Wiener/-innen, Anrainer/-innen und Passantinnen/Passanten, Menschen, die sich im
(halb)6ffentlichen Raum in Wien bewegen und aufhalten, sowie Geschaftstreibende und Mitarbei-
ter/-innen anderer Organisationen und Behorden

Reichweite: ganz Wien, ndhere Informationen entnehmen Sie bitte unseren Tatigkeitsberichten
(https://www.suchthilfe.wien/1 /taetigkeitsberichte) sowie unserem Jahresbericht 2018
(https://www.suchthilfe.wien/1/wp-
content/uploads/2019/06/Suchthilfe_Jahresbericht_SHW201 8.pdf).

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Zielregion: Wien, (halb)oéffentlicher Raum

Settings/Bereiche: in Parks, auf Festen und Veranstaltungen, Events fiir Biirger/-innen, 6ffentlichen
Platzen, Verkehrsknotenpunkten etc.

] 4 6 © GOG 2020, Bestandserhebung Anti-Stigma-Aktivititen in Osterreich 2019 - Teil 2



Laufzeit: unbefristet
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Suchthilfe Wien gGmbH
Kooperationspartner/-innen: Sucht- und Drogenkoordination Wien gGmbH

Bezirke/Bezirksvorstehungen, OBB, Wiener Linien, BILLA (REWE), viele weitere Kooperations-
partner/-innen: https://www.suchthilfe.wien/1/foerdergeberinnen-partnerinnen

Evaluation: ndhere Informationen entnehmen Sie bitte unseren Tatigkeitsberichten
(https://www.suchthilfe.wien/1 /taetigkeitsberichte) und unserem Jahresbericht 2018
(https://www.suchthilfe.wien/1/wp-
content/uploads/2019/06/Suchthilfe_Jahresbericht_SHW?201 8.pdf)

weiterfiihrende Informationen:

https://www.suchthilfe.wien/1/sam-sozial-sicher-aktiv-mobil

https://www.suchthilfe.wien/1/mobile-soziale-arbeit

https://www.suchthilfe.wien/1 /help-u
https://suchthilfe.wien/wp-content/uploads/SHW_MOS%C3%96R_2014_web.pdf

https://suchthilfe.wien/wp-content/uploads/Derf-i-des_final_deutsch_online.pdf
(in mehreren Sprachen erhdltlich)

z. B. auRerdem: https://www.suchthilfe.wien/1/2019/09/12/ehrung-im-rathaus

https://www.suchthilfe.wien/1/2019/08/08/parkgespraeche-bv-6

Kontaktperson: Nina Aichberger, Assistentin der Geschaftsfiihrung, office@suchthilfe.at
Hauptinterventionsebene: 3

Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

co9: ** Inklusive Beschulung von Schiilerinnen/Schiilern mit psychischen Erkrankungen (KEIN
klassisches Projekt, wird aber aufgrund der enormen Relevanz beziiglich ,Entstigmatisie-
rung“ angefiihrt)

Projektbeschreibung

Die inklusive Beschulung von Kindern und Jugendlichen mit Behinderungen/Einschrankungen
(psychische Erkrankungen inkludierend), stellt seit drei Jahrzehnten eine Schwerpunktsetzung im
burgenlandischen (und wohl auch 6sterreichweiten) Schulwesen dar.

Neben der speziellen berufsbegleitenden Fortbildung der Lehrkrafte (meistens) durch die PH Bur-
genland in ,inklusivem Unterricht” aber auch in Storungsbildern wie ,Autismusspektrumsstérungen®,
,ADS des Sozialverhaltens®, ,Bindungsstérungen®, ,Depressionen im Kindesalter” etc., wird uber
die ,burgenlandische Schulassistenz” (ca. 145 VBA) ein zusatzliches Unterstiitzungssystem orga-
nisiert und vom Land Burgenland finanziert, welches einen vergleichsweise hohen Integrations-
grad bzw. inklusiven Unterricht ermdoglicht.

Beschreibung der Ziele

Die inklusive Beschulung - welche natirlich Kinder mit psychischen Erkrankungen miteinschlieft -
bewirkt einen nachhaltigen und langfristigen Abbau von Beriihrungsangsten in der Bevolkerung
im Umgang mit Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen mit Behinderungen und Einschrdankungen
inklusive jener mit psychischen Erkrankungen. Diese Beschulung soll der erste Schritt zur Ermog-
lichung einer inklusiven Lebensfiihrung - ohne Stigma - sein.

Zielgruppe: alle am inklusiven Schulprozess beteiligten Personen
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Reichweite: alle Personen, die in Kontakt mit den derzeit ca. 600 integrativ beschulten Schiilerin-
nen/Schilern mit sonderpadagogischem Foérderbedarf kommen (Integrationsgrad 99 %). Eine ge-
naue Anzahl der Kinder mit Diagnose einer psychischen Erkrankung ist leider nicht méglich, ihr
Anteil ist aber nicht unerheblich.

Zielregion, Orte der Aktivitdt: Burgenland; vorrangig APS, aber auch BMHS und AHS
Setting/Bereich: Schule
Laufzeit: Zeit der Beschulung der Betroffenen

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: burgenlandisches Schulwesen (Bil-
dungsdirektion Burgenland)

Kooperationspartner/-innen: Land Burgenland: liber BSA; PH Burgenland iiber Fortbildungen; teil-
weise auch Gemeinden als Schulerhalterinnen

Evaluation: keine regionale Evaluation; Giberregionale Evaluationen sind leicht recherchierbar
weiterfihrende Informationen: samtliche Publikationen zum Thema ,Inklusion®
Kontaktpersonen: Mag. Klaus Fandl, Leiter Schulpsychologie & schularztlicher Dienst

SQM Franz Jeschko: Fachbereich Inklusion, Diversitdt und Sonderpadagogik an der BD Bgld.
Hauptinterventionsebene: 3

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

C 10: Aktivitaten zum Verstandnis von psychischen Befindlichkeiten als Teil der Alltagsdiversitat

Projektbeschreibung
Schule als Milieu fiir gesundes Aufwachsen und Persodnlichkeitsentwicklung aller Betroffenen

Beschreibung der Ziele

1. Integration und Partizipation durch Bewusstseinsbildung

2. Schule als entwicklungsforderndes Milieu etablieren durch Schulentwicklungsprogramme,
die von den abteilungs-zugehorigen Schulsozialarbeiterinnen/-arbeitern an den Schulstand-
orten umgesetzt werden

Zielgruppen: Lehrer/-innen, Schiiler/-innen, Schuleltern, Schulaufsicht
Reichweite: ca. 4.000 direkt, ca. 11.000 indirekt

Zielregion, Ort der Aktivitit: ganz 00

Settings/Bereiche: Schule, Bildung

Laufzeit: permanent

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Bildungsdirektion OO / Abteilung
Schulpsychologie - Schuldrztlicher Dienst

Kooperationspartner/-in: BMBWF / Land OO / OGK 00

Evaluation: nein

weiterfiihrende Informationen: nein

Kontaktperson: HR MMag. Andreas Girzikovsky, andreas.girzikovsky@bildung-ooe.gv.at
Hauptinterventionsebene: 1,3

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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C11: Wiedereingliederungsteilzeit

Projektbeschreibung

Fir einen sanften Einstieg nach einem langen Krankenstand - ob aus physischen oder psychischen
Griinden - wurde mit 1. 7. 2017 die Wiedereingliederungsteilzeit geschaffen. Die betroffenen Ar-
beitnehmerinnen und Arbeitnehmer kénnen mit ihrer Arbeitgeberin oder ihrem Arbeitgeber eine
Vereinbarung treffen, wonach ihre Arbeitszeit vorlaufig herabgesetzt wird und eine schrittweise
Rickkehr in den Arbeitsalltag erfolgen kann. Die Wiedereingliederungsteilzeit soll ein Beitrag zur
Wiederherstellung der Arbeitsfahigkeit von Langzeiterkrankten sein. Gesetzlich wurde nunmehr
klargestellt, dass die Wiedereingliederung nicht unmittelbar nach dem zumindest sechswdchigen
Krankenstand beginnen muss. Wichtig ist ndmlich, dass nach der Gesundmeldung ein langfristiger
Erhalt der Gesundheit und damit auch der Arbeitsfahigkeit bewirkt werden kann. Damit ergeben
sich sowohl fiir die Arbeitnehmer- als auch die Arbeitgeberseite Vorteile. Zur finanziellen und so-
zialversicherungsrechtlichen Absicherung der betroffenen Personen sind gesetzliche BegleitmaR-
nahmen vorgesehen. Den Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmern steht - neben dem entsprechend
der Arbeitszeitreduktion gebiihrenden Entgelt aus der Teilzeitbeschaftigung - ein Anspruch auf
Wiedereingliederungsgeld aus Mitteln der sozialen Krankenversicherung zu.

Beschreibung der Ziele

»  Festigung der Arbeitsfahigkeit

»  Senkung der Wahrscheinlichkeit eines Rickfalls
» langerer Verbleib im Arbeitsleben

»  sanfte Reintegration in den Arbeitsmarkt

Zielgruppe: Die Wiedereingliederungsteilzeit richtet sich an Personen mit langeren Krankenstan-
den von mindestens sechs Wochen.

Reichweite:

»  Verteilung Frauen/Mdnner: 4.002 Frauen, 3.329 Manner

»  Altersverteilung: bis 25 Jahre: 153; 25-34 Jahre: 980; 35-44 Jahre: 1.702; 45-54 Jahre:
3.283; 55 Jahre und alter: 1.213

»  Angestellte, Arbeiter/-innen: 5.576 Angestellte, 1.750 Arbeiter/-innen, (5 Sonstige)

» durchschnittliche WIETZ-Dauer: 157 Tage

» durchschnittliche Reduktion der Arbeitszeit: 42,12 %

» haufigste Diagnosen: psychische Erkrankungen, Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems,
Neubildungen (Krebserkrankungen), Verletzungen, Krankheiten des Kreislaufsystems

Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich
Setting/Bereich: Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmer
Laufzeit: Beginn: 1. 7. 2017

hauptverantwortliche Personen/Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Arbeitsvertragspar-
teien, fit2work, Arbeitsmediziner/-innen, Krankenversicherungstrager

Kooperationspartner/-innen: —

Evaluation: in Ausarbeitung

weiterfiihrende Informationen: Broschiire ,Wiedereingliederungsteilzeit* des BMSGPK
Kontaktperson: —

Hauptinterventionsebene: 3

Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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C12: fit2work (Wien) - Personenberatung

Projektbeschreibung

fit2work ist eine Initiative der 6sterreichischen Bundesregierung. Die MaRnahme ist im Bundes-
gesetz, mit dem ein Informations-, Beratungs- und Unterstiitzungsangebot in puncto Arbeit und
Gesundheit geschaffen wird (Arbeit-und-Gesundheit-Gesetz - AGG) verankert. Ziel dieses Bundes-
gesetzes ist die moglichst langfristige Erhaltung der Arbeitsfiahigkeit erwerbstatiger und arbeits-
loser Personen.

fit2work ist ein kostenloses, freiwilliges Beratungsangebot fiir erwerbstatige sowie arbeitssuchende
Personen, welche aufgrund gesundheitlicher Probleme befiirchten, ihren Arbeitsplatz zu verlieren,
oder Schwierigkeiten haben, eine Arbeitsstelle zu finden und zu erhalten.

Forschungsberichte sowie Zahlen des Hauptverbands der dsterreichischen Sozialversicherungs-
trager belegen, dass der Anteil psychischer Erkrankungen an den Ursachen fiir Krankenstande und
Invaliditdts- oder Berufsunfdhigkeitspensionen in den letzten Jahren stark gestiegen ist: Die Mehr-
heit der Reha-Geld-Antrdage geht auf psychische Erkrankungen zuriick. Dementsprechend weist ein
erheblicher Anteil der Klientinnen/Klienten von fit2work psychiatrische Diagnosen auf.

Basierend auf einer multidimensionalen Auffassung des Gesundheitsbegriffs und auf einer bio-
psychosozialen, salutogenetischen Perspektive sowie auf dem Beratungskonzept des Case-Mana-
gements, wird der Fokus auf Personen in multiplen Problemlagen gerichtet. Case-Manager/-innen
unterstitzen bei der Priorisierung der Problemebenen und bei der Suche nach geeigneten Unter-
stlitzungs- und Therapieangeboten, um die Vereinbarkeit von Gesundheitserhaltung und Erwerbs-
fahigkeit zu fordern. Im Gesprach mit den Klientinnen/Klienten wird die Gesamtsituation erfasst
und analysiert und ein individuelles MaBnahmenpaket mit moéglichen Lésungsvorschldagen erstellt.
fit2work begleitet bei der Umsetzung des gemeinsam erarbeiteten Interventionsplans.

Die Beschreibung bezieht sich auf die Umsetzung des Konzepts an beiden Standorten in Wien.
Leichte Abweichungen in den anderen Bundeslandern sind moglich.

Beschreibung der Ziele
»  Bewusstseinsbildung:

Aufkldrung tber den Umgang mit Diagnose, Symptomatik und Behandlung, Unterstiitzung
bei der Entlastung in der Alltagsbewadltigung, beim Abbau von Hemmungen, Angsten und
Schamgefiihl im privaten, 6ffentlichen und beruflichen Kontext und bei der Umsetzung me-
dizinischer und therapeutischer Empfehlungen, Motivationsarbeit in Hinblick auf Krankheits-
einsicht und Behandlungsbereitschaft

»  strukturelle Benachteiligung abschaffen / Chancengerechtigkeit fordern:

Informationen und Vermittlung zu kostenlosen oder kostengiinstigen bei Bedarf mehrspra-
chigen medizinischen, therapeutischen, rehabilitativen Angeboten sowie zu Beratungsange-
boten (bspw. BOP, PTA, IWIK, Hemayat, FEM/MEN, Tiram, kassenfinanzierten Untersuchungen
und Behandlungen, Arbeitsassistenzen, Sozialbegleitung usw.), ErschlieBung des Zugangs zu
Forder- und Begleitméglichkeiten durch Zurverfiigungstellung von Adressen und Kontaktdaten
und Unterstiitzung bei der Antragsstellung, Aufklarung lber Vorteile von GdB/MdE, Vorbe-
reitung auf Gesprdache mit Behorden, Dienstgeberinnen/-gebern und Arztinnen/Arzten (z. B.
AMS, MA 40, OGK Wien)

» soziale Inklusion und Teilhabe fordern:

starken- und ressourcenorientierte Beratung, Unterstiitzung bei einer gesundheitsfordernden
Freizeitgestaltung und beim Auf- bzw. Ausbau sozialer Kontakte, Begleitung bei einem be-
lastungsangepassten Wiedereinstieg in den Berufsalltag nach einem langeren krankheitsbe-
dingten Ausfall (WiETZ), Férderung der Wiedereingliederung ins Erwerbsleben bei geminder-
ter Arbeitsfahigkeit (Ubergabe an BBRZ-Rehaplanung und/oder StabilisierungsmaBnahmen,
Vorbereitung auf Umschulungen)
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Zielgruppen:

»  Erwerbstdtige, deren Arbeitsplatz aus gesundheitlichen Griinden gefahrdet ist

»  Erwerbstatige, welche nach einem langen Krankenstand ihre bisherige Tatigkeit wiederauf-
nehmen mochten

»  Personen, welche gesundheitsbedingt den erlernten Beruf langfristig nicht mehr ausiiben
kénnen

»  Arbeitslose, wenn sie aus gesundheitlichen Griinden keine geeignete Arbeit finden oder be-
halten kénnen

»  Personen, welche aufgrund mehrfacher Belastungen noch nicht oder nicht mehr in der Lage
sind, Untersuchungen und Behandlungen eigenstdandig zu organisieren oder Angebote des
Gesundheitssystems in Anspruch zu nehmen

Reichweite: Es kann geschatzt werden, dass an den Infoveranstaltungen fiir AMS-Kundinnen/
-Kunden ca. 4.000 Personen pro Jahr teilnehmen. Auch Reha-Kliniken bieten Patientinnen/Patien-
ten Infoveranstaltungen. Die OGK Wien informiert Personen, welche mindestens 28 Tage in KST
waren oder sind, mittels Infobrief (iber das Beratungsangebot.

Fiir die Personenberatung in Wien stehen fiir 2018 und 2019 folgende Zahlen zur Verfiigung:
2018: Erstberatungen: ca. 5.300; Case-Management/Intensivberatungen: ca. 1.200

2019 (Stand 23. 9. 2019): Erstberatungen: ca. 4.600; Case-Management/Intensivberatungen: ca.
1.500

Zielregion, Orte der Aktivitit: ganz Osterreich; Standorte von fit2work befinden sich flichende-
ckend in allen 9 Bundeslandern.

Settings/Bereiche: Komm-Struktur, Einzelberatung, flexible und individuelle Terminvereinbarung,
auf Wunsch telefonische Beratung maoglich, fixe Bezugsperson fir die Gesamtdauer der Betreuung

Laufzeit: 2011-2013 schrittweise Umsetzung in 9 Bundeslandern; 2014-2019; 2020-2024

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Sozialministeriumservice (Auftrag- und
Fordergeber, Projektkoordination)

Kooperationspartner/-innen: AMS - OGK Wien - PVA - AUVA (Fordergeber); Umsetzung 2015-
2019: OSB Consulting (Niederosterreich), BBRZ Osterreich (alle anderen Bundeslander)

Evaluation: Klotz Johannes, Statistik Austria: fit2work-Evaluierung 2016/17, Personenberatung und
Betriebsberatung. Bundesministerium fiir Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz, Wien 2017

http://fit2work.at/file/download/file_fit2work-analysen-2016-2017-stat_1443.pdf
fit2work wurde 2014-2015 sowie 2016-2017 evaluiert.

Die Wirksamkeit der Intervention wurde durch die um Krankenstande bereinigte Erwerbsbeteiligung
operationalisiert (vgl. Klotz 2017:40). Die Effektivitdat der Teilnahme an fit2work wurde anhand der
mittelfristigen Steigerung der Erwerbsbeteiligung bis 1,5 Jahre nach Abschluss des Case-Manage-
ments gemessen (vgl. ebd.:5).

In den 18 Monaten vor der Inanspruchnahme von fit2work hat sich die Erwerbsfahigkeit der teil-
nehmenden Personen krankheitsbedingt verschlechtert (vgl. ebd.:18). Aus der Datenanalyse nach
Beendigung der Beratung geht hervor, ,dass die fit2work-Personenberatung relativ zielgerichtet
jene Personen erreicht, deren Erwerbsbeteiligung sich kurzfristig verschlechtert hat. Die Interven-
tion ist dahingehend wirksam, dass nach dem Abschluss des Case-Managements eine kontinuier-
liche Steigerung der Erwerbsbeteiligung stattfindet und nach 1,5 Jahren das Niveau der Vergleichs-
personen erreicht wird" (ebd.:19)

Weder nach Geschlecht noch nach Altersgruppe (unter/liber 45 Jahre) lassen sich wesentliche Un-
terschiede in der Wirksamkeit der Intervention feststellen (vgl. ebd.:20 f.).

weiterfithrende Informationen: https://fit2work.at

Kontaktperson: Mag. David R. Benda, MTD, davidrobin.benda@wien.fit2work.at

Hauptinterventionsebene: 3
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Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

C 13: WUK Arbeitsassistenz

Projektbeschreibung

WUK Arbeitsassistenz unterstiitzt junge Menschen bis zum vollendeten 24. Lebensjahr dabei, ei-
nen Ausbildungs- oder Arbeitsplatz zu finden, der ihren Moéglichkeiten und Bedirfnissen ent-
spricht, und begleitet sie auch dabei, den Ausbildungs- oder Arbeitsplatz zu behalten, wenn es
Schwierigkeiten gibt. Diese sehr individuelle Unterstitzung bedeutet, dass auch intensiv mit den
Dienstgeberinnen/-gebern und Ausbildungsbetrieben zusammengearbeitet wird. Gelingt ein Ein-
stieg in das Arbeitsleben nicht oder scheitert dieser, werden alternative Moglichkeiten empfohlen.

Beschreibung der Ziele

Ziel ist die Vermittlung und Erhaltung von ca. 100 Lehrstellen und Arbeitsplatzen fir die Teilneh-
mer/-innen. Ziel von deren Beratung ist es, sie dabei zu begleiten, gréRtmaogliche Selbststandigkeit
zu erlangen. Ziel bei der Beratung von Firmen ist es, dass diese Méglichkeiten erkennen, Menschen
mit hohem Unterstiitzungsbedarf zu beschéftigen, und diese Méglichkeiten auch nutzen.

Ziel ist es weiters, die soziale Inklusion und Teilhabe der Teilnehmer/-innen (am Arbeitsleben) zu
fordern.

Zielgruppen: junge Menschen bis zum vollendeten 24. Lebensjahr

»  mit Autismus-Spektrum-Stérung,

»  mit psychischer Erkrankung,

»  mit Schwer- und Mehrfachbehinderung,

» Jugendliche in besonders schwierigen Lebenslagen

Reichweite: 260 Personen in direkter Begleitung, weitere 100 in Beratung. Wie hoch die Zahl der
Jugendlichen oder ihrer Angehdrigen ist, die wir indirekt erreichen, kénnen wir mit den uns zur
Verfligung stehenden Daten leider nicht abschatzen. Durch intensive Netzwerkarbeit werden auch
viele Multiplikatorinnen/Multiplikatoren erreicht, die nicht quantitativ erfasst werden kénnen.

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Wien
Settings/Bereiche: Einzelberatung am Standort Brauhausgasse, fallweise Gruppenangebote
Laufzeit: jeweils ein Jahr von Janner bis Dezember, Call bis Ende 2021

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation; WUK Werkstatten und Kulturhaus
(WUK Bildung und Beratung)

Kooperationspartner/-innen: Fordergeber: Sozialministeriumservice, NEBA: Netzwerk berufliche
Assistenz, AMS (Jugendliche, Service fiir Unternehmen), FSW, Wirtschaftskammer, psychiatrische
Facheinrichtungen, MA 40, und viele mehr

Evaluation: Zurzeit ist keine Evaluation geplant.

weiterfihrende Informationen: https://www.wuk.at/angebot/bildung-und-beratung/arbeitsassis-
tenz

Kontaktperson: Andreas Keplinger, MA, andreas.keplinger@wuk.at
Hauptinterventionsebene: 3

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: tw. Peerberatung
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C 14: WUK CoachingPlus

Projektbeschreibung

Jugendcoaching fiir Jugendliche und junge Erwachsene (14 bis 24 Jahre) mit einer diagnostizierten
psychischen Erkrankung und sozial-emotional benachteiligte Jugendliche mit Schullaufbahnver-
lusten (Jugendliche in Perspektivklassen)

Beschreibung der Ziele

berufliche Orientierung bzw. - wo moglich - Anregung der beruflichen Eingliederung, Starken-
Schwidchen-Analyse, Potenzialanalyse, Beseitigung von Entwicklungshindernissen und Erkennen
der Selbstwirksamkeit. Losungsorientierter Fokus als Ziel in der Beratung mit gleichzeitiger Be-
ricksichtigung der individuellen Leistungsfahigkeit.

Zielgruppen: Jugendliche mit psychischer Erkrankung zwischen 14 und 24 Jahren mit einem (ak-
tuellen) Befund (maximal zwei Jahre alt) und sozial-emotional benachteiligte Jugendliche mit
Schullaufbahnverlusten in Perspektivklassen. Diese Schiiler/-innen absolvieren das 9. Pflichtschul-
jahr zwischen der 5. und 7. Schulstufe.

Reichweite: 2018 betreute CoachingPlus 717 Teilnahmen, diese Zahl bedeutet direkte Kontakte
mit Jugendlichen. Wie hoch die Zahl der Jugendlichen oder ihrer Angehdrigen ist, die wir indirekt
erreichen, kdnnen wir mit den uns zur Verfligung stehenden Daten leider nicht abschatzen. Re-
gelmaRige Kontakte zu wichtigen Netzwerkpartnern (SMS, AMS, Tageskliniken, Krankenhduser,
etc.) ermdglichen eine gute Zusammenarbeit im Interesse der Jugendlichen.

Zielregion, Orte der Aktivitat: Wien Uberregional, d. h., wir betreuen alle Bezirke. Voraussetzung
fir die Betreuung durch CoachingPlus ist unter anderem der Hauptwohnsitz in Wien. Beratungen
finden an einzelnen Schulstandorten, groRteils vor Ort in den Raumlichkeiten der Brauhausgasse
37, 1050 Wien statt.

Setting/Bereiche: Die Beratungen finden im Einzelsetting statt, groRteils - wie schon erwdhnt - in
den Raumlichkeiten von CoachingPlus und an vereinzelten Schulstandorten.

CoachingPlus arbeitet im Bereich NEBA (Netzwerk berufliche Assistenz), bietet Beratungen im Bil-
dungs- und Berufsbereich an. Vom regionalen Jugendcoaching unterscheidet sich CoachingPlus
einerseits durch die spezielle Zielgruppe, andrerseits arbeitet CoachingPlus groRteils mit der Ziel-
gruppe NEETS (not in Education, Employment or Training) und bietet Plus-Angebote an. Diese sind
unsere Gruppenangebote (Medien-, Kreativ-, Soziale-Kompetenz- und Autismusgruppe) und das
Angebot der Sozialarbeit. Im Gruppenangebot bekommen die Jugendlichen die Mdglichkeit eines
niederschwelligen Einstiegs in ein Gruppensetting. Die Medien- und die Kreativgruppe ermogli-
chen den niederschwelligsten Einstieg, da der Fokus dort nicht auf Kommunikation, sondern auf
Arbeit mit dem Computer oder dem Werkstiick liegt. In den Soziale-Kompetenz-Gruppen liegt der
Fokus auf der Kommunikation der Gruppenmitglieder untereinander und dem Austausch zu be-
stimmten Themen. In der Autismusgruppe ist ein wichtiger Inhalt die Psychoedukation und das
Ermoglichen von sozialer Interaktion der Betroffenen untereinander.

In der Sozialarbeit geht es um verschiedene Inhalte wie Wohnen, Finanzen, Aufenthaltstitel etc.

Laufzeit: CoachingPlus wurde 2007 gegriindet, damals noch mit dem Namen ClearingPlus. Die
Projektlaufzeit betrdgt jeweils ein Jahr von Janner bis Dezember.

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: WUK Bildung und Beratung

Kooperationspartner/-innen: Sozialministeriumsservice und ESF sind die Fordergeber von
CoachingPlus. Wichtige Kooperationspartner/-innen sind das AMS (insbesondere AMS Jugendli-
che), die psychiatrischen Krankenhduser und Tageskliniken (sowohl von den Krankenhdusern als
auch vom PSD) in Wien, verschiedene Wohngemeinschaften (insbesondere der Verein Oase mit
seinen Angeboten), der FSW und natiirlich alle anderen NEBA-MaRnahmen.

Evaluation: CoachingPlus veranstaltet regelmalRig Elternabende. Die Betreuung der Klientinnen und
Klienten erfolgt in Einzelberatung. Bei Jobausschreibungen werden explizit Menschen mit Beein-
trachtigung zur Bewerbung eingeladen.
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weiterfihrende Informationen: Derzeit lauft eine Evaluation tiber das IHS.
Kontaktperson: Mag.? Britta Schmidjorg, britta.schmidjoerg@wuk.at
Hauptinterventionsebene: 3

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

C15: Pilotprojekt ,peers at work"

Projektbeschreibung

Fir Menschen mit psychischen Erkrankungen ist es oft schwierig, eine Arbeit zu finden bzw. einer
Arbeit nachzugehen oder nach einer akuten Krankheitsphase in den Beruf zuriickzukehren.

pro mente Wien setzt hier erfolgreich auf die Devise ,Hilfe zur Selbsthilfe” (Empowerment) und
vermittelt Betroffenen im Rahmen selbsthilfeorientierter Projekte - Peerberatung, Selbsthilfegrup-
pen - (wieder) Vertrauen in die eigenen Fahigkeiten.

Genau an diesem Punkt setzt das Pilotprojekt ,peers at work“ an. Es bietet Betroffenen auf Basis
einer Kooperation mit der pro mente Akademie, Fachakademie fiir psychosoziale und sozialpsy-
chiatrische Fortbildungen, die Moglichkeit, in Form einer fixen Anstellung geringfligig als Semi-
narbegleiter/-innen tdtig zu werden.

Denn einer Arbeit nachzugehen ist weitaus mehr als eine Einkommensquelle. Sie ist ein Stiick
Normalitdt und eine Chance, sich als wichtigen und wertvollen Teil einer Gemeinschaft mit indivi-
duellen Aufgaben und Zielen zu erleben.

Beschreibung der Ziele

»  Arbeitsintegration von Betroffenen
»  Forderung der Lebensqualitdt von Betroffenen

Zielgruppe: Menschen mit psychischer Erkrankung

Reichweite: Eine Projektvorstellung und Akquise erfolgt nach Bedarf durch personliche direkte
Kommunikation (face to face).

im Angebotsbereich der Selbsthilfe ca. 250 Personen
Zielregion, Ort der Aktivitat: Wien

Setting/Bereich: Bildungsinstitut

Laufzeit: Projektbeginn: November 2018

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation:

»  pro mente Wien - Gesellschaft fur psychische und soziale Gesundheit
»  pro mente Akademie

Kooperationspartner/-innen: Die Angebote aus dem Bereich Selbsthilfe werden vom Fonds Sozia-
les Wien und dem Sozialministeriumservice geférdert. Dieses Pilotprojekt erhélt keine Férdermit-
tel.

Evaluation: —

weiterfiihrende Informationen: —

Kontaktperson: Silvia Ballauf, silvia.ballauf@promente-wien.at, Fachbereichsleiterin Selbsthilfe
Hauptinterventionsebene: 3

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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C 16: Strada-Laden

Projektbeschreibung
oberdsterreichweites Spendenprojekt mit sozialem Mehrwert

Der Internationale Handelsbetrieb Hofer KG tGberlasst monatlich Musterwaren oder leicht bescha-
digte Sortimentsartikel strada OO zur Vermarktung. Die Warenabholung und der Verkauf dieser
Waren werden von strada OO in Eigenverantwortung und mit Unterstiitzung von Mitarbeiterinnen/
Mitarbeitern von pro mente OO organisiert und abgewickelt. An zwei Standorten (Wels und Linz)
erfolgt an festgelegten Offnungstagen der Verkauf an Klientinnen/Klienten von pro mente 00
und/oder andere Menschen mit geringem Einkommen. Die Bediirftigkeit der Kundinnen/Kunden
(Einkommensverhdltnisse) wird von strada OO gepriift, und in der Folge werden entsprechende
Einkaufsberechtigungen fir die strada-Laden ausgestellt.

Dieses Angebot gibt es auch mobil fiir Standorte von pro mente 00, um méglichst vielen Klien-
tinnen/Klienten die Teilhabe an diesem Projekt zu ermdglichen.

Eine Kooperation mit pro mente Plus, einer Organisation, die Menschen aus der Forensik betreut,
tragt zum weiteren sozialen Mehrwert bei.

Mit dem Management der Hofer KG gibt es einen jahrlichen Austausch lber die Kooperation, die
Entwicklung der Verkaufsladen und die Verwendung der erzielten Ertrage. Dieses Angebot gibt es
in Wels seit 2006 und in Linz seit 2010. Die Erlose tragen zur finanziellen Ausstattung von strada
0O bei. Dadurch kénnen u. a. Seminare und andere strada-Projekte finanziert werden.

Beschreibung der Ziele

Menschen mit psychischen Erkrankungen leben hdufig finanziell benachteiligt in der Gesellschaft.
Betroffene kdnnen sich viele Dinge einfach nicht leisten. Das Projekt ermoglicht es betroffenen
Menschen, auch hochwertige Produkte zu erschwinglichen Preisen zu erwerben, die sie sich sonst
nicht leisten kénnten. Die Beteiligung und Mitarbeit am Projekt steigert den Selbstwert der Perso-
nen. Forensikklientinnen/-klienten wird so auch eine schrittweise Riuckkehr in die Gesellschaft er-
moglicht.

Zielgruppen: armutsbetroffene oder -gefiahrdete Menschen in OO, Betroffene, Kooperations-
partner/-innen, Netzwerkpartner/-innen und Mitarbeiter/-innen von pro mente OO

Reichweite: Circa 35 Klientinnen/Klienten arbeiten in den Laden aktiv mit.

Circa 12.500 Kontakte und Besuche jahrlich von Kundinnen/Kunden in den Verkaufsladen Wels
und Linz

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Oberdsterreich

Setting/Bereich: Menschen mit psychosozialem Bedarf

Laufzeit: seit 2009, laufend

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungenen/Organisation: strada OO / pro mente 00
Kooperationspartnerin : Hofer KG

Evaluation: —

weiterfithrende Informationen: www.stradaooe.at

Kontaktperson: Gertrud Niedl, niedlg@promenteooe.at, Teamleiterin strada 00
Hauptinterventionsebene: 3,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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C 17: Integrative Beschaftigung fiir Menschen mit psychischen Beeintrachtigungen

Projektbeschreibung

Arbeit steht wesentlich im Zentrum der meisten Sorgen und Hoffnungen der Menschen. Arbeit und
Karriere sind fiir viele Menschen oft gleichbedeutend mit Leben. Arbeitslose und Arbeitsunfihige
haben daher zu Recht oft das Gefiihl, nicht als vollwertige Person der Gesellschaft anerkannt zu
werden. Arbeitslosigkeit ist heute offensichtlich weniger ein materielles Problem, schmerzlicher
als die materielle EinbuBe ist der Sinnverlust.

Ein groRes Ziel der integrativen Beschéftigung ist es daher, diesen Sinnverlust wieder auszuglei-
chen. Integrative Beschaftigung hat das Ziel, arbeitsmarktfernen Menschen mit psychischen Be-
eintrachtigungen die Teilhabe an der Gesellschaft zu erméglichen, indem sie, um wieder mehr
Sinn im Leben finden zu kénnen, bei Kooperationsbetrieben und wirtschaftsdhnlichen Betrieben
bei pro mente OO beschéftigt sind, in denen auch ,Menschen ohne Beeintrachtigung” arbeiten.

Ein wesentlicher Bestandteil integrativer Beschaftigung ist die Einbindung der Menschen mit psychi-
schen Beeintrachtigungen in den reguldren Arbeitsalltag der Kooperationsbetriebe. Wesentlich sind
dabei der Kontakt und der Austausch mit Menschen ohne Beeintrachtigungen. Die gemeinsame
Erledigung von Arbeiten und der regelmaRige Kontakt fiihren zu einer starken Anti-Stigma-Offen-
sive fur die betroffenen Personen/-gruppen.

Die integrative Beschiaftigung kann sowohl einzeln als auch in Gruppen ausgefiihrt werden und
von Kooperationsbetrieben (extern und intern) wie auch von Non-Profit-Organisationen, éffentli-
chen Amtern und Organisationen in Anspruch genommen werden.

Beschreibung der Ziele

Integration in die Gesellschaft durch Teilhabe in der Arbeitswelt, Sinnstiftung und Forderung der
Autonomie durch Arbeit und Beschaftigung.

Zielgruppen:

Betroffene: Menschen mit psychischen und/oder mehrfachen Beeintrachtigungen, wenn die psy-
chische Beeintrachtigung im Vordergrund steht, die dem freien Arbeitsmarkt aufgrund ihrer Be-
eintrdachtigung nicht zur Verfiigung stehen (kénnen).

Kooperationspartner/-innen: Firmen, Organisationen, Vereine etc., die Beschaftigungsplatze fiir
Menschen mit psychischen Beeintrachtigungen bieten

Offentlichkeit: Entscheidungstrager/-innen aus Politik, Gesundheitsbereich und Meinungsbildner/
-innen

Mitarbeiter/-innen pro mente 0O0O: Kolleginnen/Kollegen, die durch Akquise, Begleitung der Be-
troffenen und Abwicklung der integrativen Beschaftigung zu Meinungsbildnerinnen/-bildnern
werden.

Reichweite: Betroffene: 400

Kooperationspartner/-innen: 500 (inklusive Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern der Kooperationsbetriebe
Offentlichkeit: viele

Mitarbeiter/-innen pro mente 00: 100

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Oberdsterreich

Settings/Bereiche: Wirtschaftsbetriebe, Vereine, kirchliche Organisationen, Gemeinden und Ge-
meindebetriebe, Privatpersonen etc.

Laufzeit: seit 1990, laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente 00
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Kooperationspartner/-innen: Finanzierung: Land 00
Kooperationsbetriebe
Evaluation: nein

weiterfihrende Informationen: https://www.pmooe.at/unser-angebot/faehigkeitsorientierte-akti-
vitaet

Kontaktperson: Erwin Kargl, MSc, kargle@promenteooe.at, Abteilung Qualititsmanagement, Fa-
higkeitsorientierte Aktivitat

Hauptinterventionsebene: 3

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

C 18: Wesenufer - Hotel & Seminarkultur an der Donau

Projektbeschreibung

Das Projekt ,Wesenufer - Hotel & Seminarkultur an der Donau“ ist ein Seminarhotel mit 49 Zim-
mern, 5 Tagungsrdumen, einem Restaurant und einem Nahversorger. Das Seminarhotel wurde von
pro mente OO 2008 initiiert, um die Region Oberes Donautal in wirtschaftlicher und arbeitsmarkt-
politischer Ausrichtung zu starken.

Der Betrieb beschaftigt im Moment 38 Mitarbeiter/-innen und bietet zeitlich begrenzte, aber auch
unbefristete Arbeits- und Ausbildungsplatze fiir Menschen mit psychischen Problemen oder Mehr-
fachdiagnosen in ihrem jeweiligen Lebensumfeld.

Auszeichnungen wie

» der ALC-Sonderpreis (Austrian Leading Companies) 2018 fiir die unternehmerischen Leistun-
gen bei der Integration von Menschen mit Behinderung,

» der Osterreichische Inklusionspreis 2016 sowie

» der verliehene Mephisto-Ehrenring (Auszeichnung fir Arbeitgeber, die Menschen mit Down-
Syndrom beschaftigen)

bestdtigen unsere Ausrichtung.

Sieben unterschiedliche Arbeitsmodelle zur fachlichen und sozialen Kompetenzerweiterung wer-
den fur rund 50 Menschen aus der Region angeboten. Unterstiitzt und begleitet werden die Teil-
nehmer/-innen von fachlichen Trainingsanleiterinnen/-anleitern und Sozialarbeiterinnen/-arbei-
tern. Inklusive Arbeitsmoglichkeiten werden in allen Leistungsbereichen eines Hotelbetriebs an-
geboten.

Eine weitere Besonderheit ist, dass wir das erste Hotel in Osterreich sind, das integrierte Sozialar-
beit auf hohem Dienstleistungsniveau anbietet, welches mehrfach zum beliebtesten Seminarhotel
OOs gewahlt und mit 5 Flipcharts als erstes Hotel in OO mit der Hochstnote klassifiziert wurde.

Beschreibung der Ziele

Die verschiedensten MaRnahmen ermdglichen den Teilnehmerinnen/Teilnehmern eine Teilhabe
am Leben und Schutz vor Isolation, Vereinsamung und sozialer Ausgrenzung durch Sinnhaftigkeit
des Tuns, das Erlebnis der Selbstwirksamkeit und das Spiiren von Strukturen im Alltag. Ein direkter
Kontakt mit den Gasten und die Mdglichkeit zu unmittelbarem Feedback sind gegeben.

Eine Stabilisierung und Verbesserung der psychischen Gesundheit und Lebensqualitat ist fur alle
das oberste Ziel. Fiir manche Teilnehmer/-innen ist ein Wiedereinstieg in das Berufsleben das vor-
rangige Ziel. Unterstutzt wird dies durch fachliche und soziale Kompetenzerweiterung.

Zielgruppen: Betroffene, Mitarbeiter/-innen von pro mente 00, Entscheidungstriger/-innen aus
Politik und Gesundheitsbereich, Meinungsbildner/-innen, Gadste und Auftraggeber/-innen des Se-
minarhotels, regionale Bevolkerung und Lieferantinnen/Lieferanten
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Reichweite: Rund 11.500 Nachtigungen und ca. 20.000 Gaste pro Jahr (Seminar- und Tagungs-
gdste, Veranstaltungsteilnehmer/-innen, Tagesgaste in der Gastronomie etc.)

Zielregionen, Ort der Aktivitit: Osterreich und Nachbarlinder (durch Werbung und Géste des Se-
minarhotels

Settings/Bereiche: pro mente OO, diverse Gremien, Gemeinde, allgemeine Offentlichkeit, alle Ar-
beitsbereiche in unserem Hotel sowie im Nahversorger, Schulen in der Region und weitere Non-
Profit-Einrichtungen

Laufzeit: seit 2008, laufend
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente OO
Kooperationspartner/-in: Land 00, AMS, PVA, SMS

Evaluation: Fragebogen zur Klientenzufriedenheit, Fragebogen fiir Kundinnen/Kunden und Gaste
des Seminarhotels (z. B. mit 99 % zu einem der besten Tagungshotels in O gewdhlt), Fragebogen
zur Mitarbeiterzufriedenheit

weiterfihrende Informationen: https://www.pmooe.at/, https://hotel-wesenufer.at

Kontaktperson: Margarete Durstberger, durstbergerm@promenteooe.at, Hotelleitung
Hauptinterventionsebene: 3

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

C 19: Betriebliche Suchtarbeit

Projektbeschreibung

Unternehmen und Verwaltungen sehen sich oft mit der Problematik suchterkrankter Mitarbeiter/-
innen konfrontiert. Diesbezlgliche Handlungen werden zunachst zumeist nicht gesetzt, in der
Hoffnung, das Problem lieRe sich im privaten Umfeld I6sen. Durch die Abnahme an Leistungsfa-
higkeit und die daraus resultierende Zunahme an Fehlzeiten, Krankenstanden und Beschwerden
von Kundinnen/Kunden oder Kolleginnen/Kollegen geraten Arbeitgeber/-innen aber zusehends
unter Handlungsdruck. Das Projekt Betriebliche Suchtarbeit unterstitzt Unternehmen darin, an-
gemessene Reaktionen zu setzen und somit die Situation fur die Arbeitgeberin / den Arbeitgeber
und die Arbeitnehmerin / den Arbeitnehmer zu verbessern. Angebote fiir Arbeitgeber/-innen sind
Vortrage und Schulungen fiir Fihrungskrafte, Unterstiitzung bei der Erstellung von Betriebsver-
einbarungen und klaren Handlungspldanen sowie gezieltes Coaching im Umgang mit suchterkrank-
ten Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern. Daneben bietet der Fachbereich Suchtarbeit regional Beratung
und Begleitung fiir die suchterkrankten Mitarbeiter/-innen an.

Beschreibung der Ziele

Ziel ist es, Arbeitsplatze fiir suchterkrankte Menschen zu erhalten, indem die suchterkrankte Mit-
arbeiterin / der suchterkrankte Mitarbeiter durch klare Strukturen und Rahmenbedingungen zu
einer Veranderung im Konsumverhalten angehalten wird. Dazu bedarf es der Auflésung koabhan-
giger Strukturen, wie sie oft zwischen suchtrtkranktem Menschen und Kolleginnen/Kollegen, aber
auch Vorgesetzten bestehen, des Aufzeigens klarer Grenzen, der Vermittlung von Informationen
und vor allem auch des Wissens um das Angebot einer Suchtberatung.

Zielgruppen: Fiihrungskrafte, Firmeninhaber/-innen, Betroffene und Arbeitskolleginnen/-kollegen
Reichweite: —

Zielregion, Ort der Aktivitat: Vorarlberg

Settings/Bereiche: Betriebe, Gemeinden, Kulturbetriebe, Lehrlingsausbildungswerkstatten

Laufzeit: laufend
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hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Caritas Vorarlberg, FB Suchtarbeit
Kooperationspartner: Land Vorarlberg
Evaluation: Statistik, jahrlich ca. 5-10 Betriebe; 125 bis 200 Personen

weiterfihrende Informationen: https://www.caritas-vorarlberg.at/unsere-angebote/sucht/infor-
mation-praevention/betriebliche-suchtarbeit

Kontaktperson: Bettina Stefanelli-Dittinger, bettina.stefanelli@caritas.at
Hauptinterventionsebene: 3,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

C 20: Arbeitsmarktpolitische MaRnahmen der Sucht- und Drogenkoordination Wien (SDW), FoBeS
-Projekt zur Forderung der Beschaftigungsfahigkeit Suchterkrankter

Projektbeschreibung

Die Sucht- und Drogenkoordination der Stadt Wien ist fiir die Steuerung und Umsetzung von MaR-
nahmen entsprechend den Grundsatzen der Wiener Sucht- und Drogenstrategie 2013 zustandig.
Reintegrative MaRhahmen, die eine Marginalisierung verhindern und die soziale (Re-)Integration
fordern, sind demnach wesentlicher Bestandteil der Wiener Sucht- und Drogenpolitik.

Das Projekt F6BeS ist eine Kooperation zwischen SDW, AMS Wien und Wiener Arbeitnehmerlnnen
Forderungsfond (waff) mit bereits etablierten arbeitsmarktpolitischen Betreuungsstrukturen im
Bereich von Suchterkrankung in Wien. Der Zugang zum Projekt FoBeS erfolgt liber das regionale
Kompetenzzentrum (rKomZ) des Projekts ,Alkohol. Leben kénnen.”, welches als erste zentrale An-
laufstelle fiir Menschen mit einer Alkoholerkrankung fungiert. Betroffene bekommen nach einer
Abklarungsphase bedarfsorientiert Angebote der medizinischen und beruflichen Rehabilitation,
niederschwelliger arbeitsmarktpolitischer MaBRnahmen sowie geférderter Beschaftigungsmaoglich-
keiten in folgenden Einrichtungen:

»  Standfest BBE - Verein Dialog: bietet Workshops und Beratung fiir Personen mit geringer Be—
schaftigungsfahigkeit, um diese bei der Heranfiihrung an den Arbeitsmarkt zu unterstiitzen

»  Wiener BerufsBorse (WBB): Beratung und Betreuung bei allen Aktivitaten, die einer Arbeits-
aufnahme dienen sowie die beruflichen Chancen am Arbeitsmarkt erhéhen

»  BeBIQ und ,fix und fertig” - Sozialokonomische Betriebe zur Festigung arbeitskultureller und
sozialer Kompetenzen.

Beschreibung der Ziele

»  Ausbau und langfristige Festigung der Beschaftigungsfahigkeit
»  Forderung arbeitskultureller und sozialer Kompetenzen
»  Bearbeitung fiir die Vermittlung hinderlicher Problemlagen

Suchterkrankten soll so eine selbstbestimmte und sinnstiftende Lebensfiihrung mittels der
(Re-)Integration in einen Arbeitsmarkt und der sozialen (Re-)Integration ermdglicht werden.

Zielgruppe: volljahrige arbeitsmarktferne Personen mit Suchterkrankung (Schwerpunkt Alkohol-
abhangigkeit) mit Wohnsitz in Wien

Reichweite: Pro Jahr werden etwa 1.400 Personen erreicht.
Zielregion, Ort der Aktivitdt: Wien

Setting/Bereich; Die angebotenen Beratungs- und Betreuungsaktivitaten finden an den Standorten
der Kooperationspartner/-innen statt. Es handelt sich dabei um Aktivitaten im Bereich der Arbeits-
markt(re)integration.

Laufzeit: laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Sucht- und Drogenkoordination Wien
(SDW)
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Kooperationspartner: Finanzierung: Arbeitsmarktservice Wien (AMS Wien), Wiener Arbeitnehmerin-
nen Forderungsfond (waff)

Umsetzung: BBE: Wiener BerufsBorse (Verein WBB), Standfest-BBE (Verein Dialog), BeBIQ (Verein
social-design-business), ,fix und fertig” (Suchthilfe Wien), Regionales Kompetenzzentrum der
Suchthilfe Wien

Evaluation: Leistungscontrolling

weiterfiihrende Informationen: —

Kontaktperson: Mag.2 Pauline Reiner, pauline.reiner@psd-wien.at
Hauptinterventionsebene: 3

Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

C 21: KIPKE - Beratung von Kindern mit psychisch erkrankten Eltern

Projektbeschreibung

Seit 2010 unterstitzt und begleitet das Projekt KIPKE Kinder und Jugendliche von psychisch er-
krankten Eltern(teilen) in einer spezifisch belasteten Lebenssituation.

Kinder psychisch erkrankter Eltern haben ein hohes Risiko fiir die Entwicklung psychiatrisch rele-
vanter Stérungen. Durch KIPKE werden Schutzfaktoren aktiviert, um diesem erhéhten Krankheits-
risiko entgegenzuwirken. Beide Trdger, die PSZ gGmbH und die Caritas St. Polten, bieten die KIPKE-
Beratung in ganz NO in den Beratungsstellen der Psychosozialen Dienste bzw. nachgehend im
hauslichen Umfeld an.

Die Beratung/Unterstitzung beinhaltet folgende Bereiche:

»  Erarbeitung von Krisenmanagement zur Entlastung von tibergroRer Verantwortung

»  Aufklarung tber die Wichtigkeit sozialer AuRenkontakte

»  Aktivierung von Versorgungsnetzwerken und Bewusstmachung der Wichtigkeit sozialer
Aufenkontakte

»  Entlastung der betroffenen Eltern und Angehorigen durch Eltern- bzw. Familiengesprache

»  Ergdanzend werden Gruppenangebote durchgefiihrt und Familiensprechstunden in Kranken-
hdusern abgehalten.

Neben jahrlichen Schwerpunkten setzt das Projekt auf verbindliche und kontinuierliche Beratung
von Kindern und ihren Familien.

Beschreibung der Ziele

»  Aufhebung von Tabus
»  kind- bzw. altersgerechte Informationen Uber die psychische Erkrankung des Elternteils
»  Entlastung von Scham- und Schuldgefiihlen

Die Beratung der Eltern zielt auf die Erweiterung des Verstdndnisses fiir die Belastungen und
Bediirfnisse der Kinder und Jugendlichen, die Verbesserung der Kommunikationsstrukturen, die
Enttabuisierung innerhalb der Familie, den Abbau von Schuldgefiihlen und -zuweisungen, die
Ubernahme von Verantwortung sowie die Offnung der Familie nach aulRen

Zielgruppen: Kinder und Jugendliche mit psychisch erkrankten Eltern

Reichweite:

Ergebnisse 2010 bis 2018 PSZ gGmbH und Caritas St. Polten
Beratungen Kinder und Jugendliche 10.660

Elterngesprache 8.990

Familiengesprache 3.173

Kontakte gesamt 22.823

Zielregion, Ort der Aktivitdt: ganz NO
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Setting/Bereich: Familie - je nach Moglichkeiten und Bediirfnissen erfolgt die Beratung im Rahmen
von Familiengesprachen, Elterngesprdachen sowie Einzelsitzungen mit den Kindern und Jugendli-
chen.

Laufzeit: seit 2010, laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: NO Gesundheits-und Sozialfonds (Fi-
nanzierung)

Kooperationspartner/-in: Psychosozialer Dienst der Caritas St. P6lten und die PSZ gGmbH (Projekt-
umsetzung) in NO

Evaluation: Aktuelle Ergebnisse (externe Evaluation 1/2018) belegen deutlich die positiven Verdan-
derungen infolge des Beratungsangebots (signifikante Verbesserung von mehreren Schutzfakto-
ren wie ,Aufklarung”, ,Krisenplan®, ,Selbstwahrnehmung" ...) sowie die extrem hohe Zufriedenheit
der Zielgruppe (Eltern und Kinder).

weiterfihrende Informationen: https://www.caritas-stpoelten.at/hilfe-angebote/menschen-mit-
psychischen-erkrankungen/beratungsangebote/kipke

https://www.psz.co.at/beratung-behandlung/beratung-von-kindern-mit-psychisch-kranken-el-
tern-kipke

Kontaktperson: Mag.? Irene Burian, Irene.burian@noetutgut.at

Hauptinterventionsebene: 3,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: tw. (Erfahrungsbe-
richte bei Tagungen)

C 22: ELCO/KICO - Coaching und Beratung fiir Familien mit einem psychisch erkrankten Eltern-
teil

Projektbeschreibung

Das Angebot ELCO/KICO bietet Unterstiitzung fiir Familien, in denen ein Elternteil psychisch er-
krankt ist. Eine psychische Erkrankung eines oder gar beider Elternteile hat Auswirkungen auf die
gesamte Familie. Sie stellt den Alltag auf den Kopf, reduziert zum Teil die Teilhabe der Familien-
mitglieder an der Gesellschaft aufgrund von Scham und Stigmatisierung und schafft teilweise
strukturelle Benachteiligung. Die Eltern haben oft Schuldgefiihle gegeniiber ihren Kindern und
wissen nicht, wie sie ihnen die psychische Erkrankung erkldren sollen. Gleichzeitig sind die Kinder
aufgrund der Verdnderungen in der Familie verunsichert und fihlen sich haufig allein mit ihrem
Problem.

ELCO/KICO bietet Unterstiitzung zu diesen genannten Themen in Form von folgenden Angeboten:

»  Coaching und Beratung fiir psychisch erkrankte Eltern, Angehérige und nahe Bezugspersonen
»  Coaching und Beratung fiir Kinder ab 4 Jahre und Jugendliche bis ca. 21 Jahre

»  Begleitung in Form eines Gruppenangebots fir Kinder von ca. 8 bis 12 Jahren

»  Austausch mit anderen Professionistinnen/Professionisten zur Thematik

ELCO/KICO ist ein vertrauliches und kostenfreies Angebot von pro mente 00.

Beschreibung der Ziele

»  Vermittlung von Wissen und Fahigkeiten hinsichtlich der krankheitsbezogenen Aktivierung
und Starkung der Erziehungskompetenz

»  Stdarkung der Resilienzfaktoren des Kindes

»  Stdarkung der emotionalen Beziehung zwischen Mutter/Vater und Kind

»  Entlastung von Schuldgefiihlen

»  Verbesserung der Kommunikation

»  Mobilisierung des sozialen Netzwerks

»  Entlastung fir das Kind und den Elternteil

» gemeinsame Problembewaltigung in der Familie
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»  Entstigmatisierung des Themas durch Offentlichkeitsarbeit wie z. B. im Rahmen des &ster-
reichweiten ,Netzwerks fiir Kinder psychisch erkrankter Eltern und ihre Familien“ (dessen
Mitglied ELCO/KICO ist)

Zielgruppen: psychisch erkrankter Elternteil, gesunder Elternteil, GroReltern oder andere wichtige
Angehorige, Kinder und Jugendliche der betroffenen Familien, Vertreter/-innen psychosozialer Be-
rufsgruppen, die ebenfalls mit der Zielgruppe arbeiten

Reichweite: Im Jahr 2018 wurden, nur am Standort Wels, 91 Familien bzw. ca. 140 Klientinnen und
Klienten betreut.

Im Jahr 2019 wurden im 1. Halbjahr 111 Familien betreut. Dies wiirde hochgerechnet auf das
ganze Jahr 2019 ca. 150-200 Familien und ca. 300 Klientinnen/Klienten bedeuten.

Die Anzahl der indirekt erreichten Personen lasst sich schwer beziffern. Eine Orientierung geben
z. B. die Seitenaufrufe der ELCO/KICO-Website, die 2019 5000-mal aufgerufen wurde. Weiters
werden bei Tagungen, der Newsletter-Versendung und Prdsentationen in der Erwachsenenbildung
oder im Rahmen von Vernetzungsaktivitdaten ca. 500-1.000 Personen erreicht, gesamt rund 6.000
Kontakte jahrlich.

Zielregion, Orte der Aktivitit: Personen aus ganz OO; mit Beratung an den Standorten Wels, Steyr
und Linz

Linz: ScharitzerstraRe 16, 2. Stock, 4020 Linz, Tel: 0664/849 40 54, elco.linz@promenteooe.at
Steyr: Schiffmeistergasse 8, 4400 Steyr: Tel: 0664/849 40 57, elco.steyr@promenteooe.at
Wels: Pollheimerstrale 15, 3. Stock, 4600 Wels, Tel: 0664/88 54 72 01, elco.wels@promenteooe.at

Aktivitdten zu Entstigmatisierung und Bewusstseinsbildung wie z. B. fiir Ausbildungsstatten, an-
dere Vereine und Organisationen finden dariber hinaus in der pro-mente-OO-Zentrale, Lonstorfer-
platz 1, 4020 Linz durch die Projektkoordination statt.

Settings/Bereiche: Beratung und Begleitung

Laufzeit: Der Standort Wels besteht seit 2014, die Standorte Steyr und Linz seit Jinner 2019.
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente OO, Angebot ELCO/KICO
Kooperationspartner/-innen: Teilfinanzierung durch OGK OO und weitere Spender/-innen.

Kooperationspartner/-innen stellen andere Vereine und Behoérden in OO dar wie z. B. Schulen,
psychiatrische Krankenhduser, allgemeine Krankenhauser, KJH, KIJA, Allgemeinmediziner/-innen,
Facharztinnen/-arzte fur Psychiatrie und psychotherapeutische Medizin, Psychotherapeutinnen/
-therapeuten, Psychologinnen/Psychologen, sozialpadagogische Einrichtungen etc.

Dariiber hinaus Osterreichweit andere Vereine des Netzwerks - siehe oben - bei Zielen.

Evaluation: Die erste fiir den Zeitraum 2014-2017, mit Berichtserstellung im Oktober 2018. Die
zweite Evaluierungsperiode fand im Jahr 2018 statt.

Es wurden zwei Arten von Fragebdgen ausgegeben:

» quantitativer Fragebogen zur Beantwortung bestimmter wirkungsbezogener Aspekte bei
dem erkrankten Elternteil

» quantitativer Fragebogen zur Beantwortung bestimmter wirkungsbezogener Aspekte bei den
Kindern

»  Zufriedenheitsfragebdgen bei den erkrankten Eltern

»  Zufriedenheitsfragebdgen bei den Angehorigen

»  Zufriedenheitsfragebdgen bei den Kindern

Die Wirkung des Projekts wurde anhand der obengenannten Ziele evaluiert. Am deutlichsten waren
die Verbesserungen bei:

»  Aktivierung und Starkung der Erziehungskompetenz (Ziel 3)
»  Verbesserung der Kommunikation (Ziel 7)
»  Vermittlung von Wissen und Fahigkeiten zur krankheitsbezogenen Kommunikation (Ziel 2)
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»  Stdarkung der emotionalen Beziehung zwischen Mutter/Vater und Kind (Ziel 5)
»  Entlastung fir das Kind und den Elternteil (Ziel 9)
»  Mobilisierung des sozialen Netzwerks (Ziel 8)

weiterfiihrende Informationen: Nihere Informationen finden Sie auf der Website https://www.elco-
pmooe.at.Unter der Rubrik ,Aktuelles” befinden sich dort Infos zur Offentlichkeitsarbeit in Print-
medien bzw. zu Pressekonferenzen.

Osterreichweites ,Netzwerk fur Kinder psychisch erkrankter Eltern und ihre Familien®
(https://www.verrueckte-kindheit.at/de/infos/netzwerk-fuer-kinder)

Kontaktperson: Andrea Viertelmayr, viertelmayra@promenteooe.at
Hauptinterventionsebene: 3,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

C 23: Gemeinsam wachsen

Projektbeschreibung

Um Kindern psychisch erkrankter Eltern eine kontinuierliche Unterstiitzung zur persénlichen Ge-
sunderhaltung und positiven Entwicklung trotz belasteten familidren Umfelds zu ermdéglichen, hat
der Verein ,JoJo - Kindheit im Schatten das Patenschaftsprojekt ,Gemeinsam wachsen” ins Leben
gerufen. Die Kinder bekommen hier die Moglichkeit, mit einer stabilen, gesunden und verlassli-
chen Bezugsperson eine tragfahige, vertrauensvolle Beziehung aufzubauen und positive Erfahrun-
gen zu sammeln. Sie werden dadurch in der Entwicklung ihrer Personlichkeit, in ihren Ressourcen
und ihrer Resilienz gestarkt und gefordert. Gleichzeitig wird ihnen auch ein breiterer Zugang zu
Freizeitaktivitdten, dem gesellschaftlichen Leben an sich und zu Bildungsangeboten ermoglicht.
Bei den Eltern zeigt sich, dass sie sich aufgrund der Unterstiitzung und Entlastung durch die Pa-
tinnen/Paten verstdrkt ihrer eigenen Gesundheitskompetenz widmen kénnen. Darliber hinaus sind
die Familien durch die Patenschaft hdufig besser in die Gesellschaft integriert und kénnen so ihr
soziales Unterstlitzungsnetz ausbauen und stabilisieren.

Beschreibung der Ziele

»  Entlastung der Familiensysteme

»  Starkung und Entlastung der Familien

»  Chancengleichheit fur die betroffenen Kinder

»  Kinder sollen Stabilitat, Sicherheit und Bindungs-erfahrungen erleben

Zielgruppen: Kinder und Jugendliche psychisch erkrankter Eltern

Reichweite: 5.400

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Salzburg

Settings/Bereiche: Familie, Beratungseinrichtung

Laufzeit: 3. 2. 2016 - 31. 5. 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Verein JoJo - Kindheit im Schatten
Kooperationspartner/-innen: —

Evaluation: In der Projektlaufzeit konnten fiir siebzehn Kinder Patenschaften etabliert werden. Finf
Patenschaften wurden wieder aufgeldst. Als wesentliche Erfolgsfaktoren haben sich in der Pro-
jektlaufzeit der durch die anderen Angebote des Vereins bereits vorhandene Zugang zur Ziel-
gruppe, die sorgsame Auswahl und Begleitung von Patinnen/Paten und Familien (Vier-Augen-Prin-
zip), die individuelle Einschulung der Patinnen/Paten und die gelungene strukturelle Verankerung
des Projekts innerhalb des Vereins erwiesen. Die wohl groRte Herausforderung war die Gewinnung
von Patinnen/Paten.

weiterfithrende Informationen: http://fgoe.org/projekt/gemeinsam-wachsen
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WWW.jojo.or.at

Kontaktperson: Heidemarie Eher, jojo@hpe.at
Hauptinterventionsebene: 3,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

C 24: Patenfamilien fiir Kinder psychisch belasteter Eltern

Projektbeschreibung

Wenn Mutter oder Vater psychisch erkrankt oder belastet sind, betrifft das die gesamte Familie.
Eltern mit einer psychischen Erkrankung kénnen mit Alltagsaufgaben tberfordert sein, und pha-
senweise fallt es ihnen nicht leicht, ihre Kinder mit all deren Bediirfnissen wahrzunehmen und auf
diese einzugehen. Eine zusatzliche stabile Bezugsperson kann die Resilienz des Kindes signifikant
steigern. Auf diesem Ergebnis fuRt das Konzept der Patenschaft. Durch ehrenamtliche Patenfami-
lien werden die Herkunftsfamilien entlastet, und die gesunde Entwicklung der Kinder wird durch
das Erleben stabiler Beziehungen geférdert.

Die Patin oder der Pate absolviert Aufnahmegesprache und eine Schulung, bevor sie/er mit dem
Patenkind einmal wdchentlich Zeit verbringt. Bei einem notwendigen stationdren Aufenthalt des
Elternteils kann das Kind voriibergehend bei der Patin / dem Paten aufgenommen werden. Die
Kinder erleben dadurch auch in Zeiten von Veranderungen Stabilitat und Sicherheit. Sowohl Her-
kunftsfamilien als auch Patenfamilien werden durch ein Netzwerk von Professionalistinnen/Pro-
fessionalisten begleitet.

Beschreibung der Ziele

»  Erweiterung des sozialen Netzwerks der Herkunftsfamilien und der Kinder

»  Entlastung der Herkunftsfamilien und der Kinder

»  Sensibilisierung der Offentlichkeit fiir das Thema Kinder psychisch erkrankter Eltern
»  Aufbau eines Netzwerks und Einbindung von Entscheidungstragern

Zielgruppe: ehrenamtliche Patenfamilien

Herkunftsfamilien, bei denen einer oder beide Elternteile psychisch erkrankt sind. Kinder bis zum
Alter von zwolf Jahren.

Multiplikatorinnen/Multiplikatoren

Reichweite: 16 Patenfamilien begleiten derzeit 19 Patenkinder (teilweise sind Geschwisterkinder
bei denselben Patenfamilien).

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Graz
Setting/Bereich; Familie
Laufzeit; seit 02/2017, laufend

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Miteinander leben in Koopera-
tion mit Styria vitalis

Kooperationspartner/-innen: Diakonie de la Tour, FGO, Stadt Graz

Evaluation: Das Forschungsbiiro queraum. Kultur- und sozialforschung war fir die externe Evalu-
ation des Projekts Patenfamilien fiir Kinder psychisch belasteter Eltern im Zeitraum 02/17-03/19
zustandig.

Die Evaluationsergebnisse bestdtigen, dass sich die Herkunftsfamilien durch die Patenfamilien auf
unterschiedlichen Ebenen entlastet fiihlen: zeitlich, emotional und finanziell. Befragte Eltern be-
richteten, die Patenfamilien seien zu wichtigen Ansprech- oder Bezugspersonen geworden. Zudem
schatzen es die Eltern sehr, dass die Patenfamilien den Kindern Aktivitaten ermdglichen, die sie
sich selbst nicht leisten kdnnen.
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Die Kinder selbst beurteilen die Treffen mit den Patinnen/Paten ebenfalls sehr positiv. Besonders
gut gefallen ihnen Aktivititen wie Kinobesuche, Ausflige zum Kletterpark oder das Spielen zu
Hause bei den Patinnen/Paten.

Wie die Projektdokumentation belegt, fanden zahlreiche Aktivititen zum Auf- und Ausbau eines
Expertennetzwerks statt.

weiterfiihrende Informationen: http://fqgoe.org/index.php/projekt/patenfamilien-fuer-kinder-
psychisch-belasteter-eltern

Kontaktperson: Mag.? Alima Matko, alima.matko@styriavitalis.at
Hauptinterventionsebene: 3,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

C 25: Fruhe Hilfen

Projektbeschreibung

Frihe Hilfen umfassen vielfiltige sowohl allgemeine als auch spezifische, aufeinander bezogene
und einander erganzende Angebote und MaRnahmen, wobei der niederschwellige Zugang von
zentraler Relevanz ist. Auf lokaler und regionaler Ebene sind Frithe Hilfen Unterstiitzungssysteme
mit - von einer zentralen Stelle - koordinierten Hilfsangeboten fiir Eltern und Kinder in der frithen
Kindheit, sogenannte regionale Frithe-Hilfen-Netzwerke. Diese wenden sich insbesondere an Fa-
milien in belasteten Situationen. Dies kénnen z. B. psychische Belastungen sein, wobei aber zu-
meist mehrere Belastungen gleichzeitig vorliegen. Frithe Hilfen tragen in der Arbeit mit den Fami-
lien dazu bei, dass Ressourcen gestarkt und Belastungsfaktoren reduziert werden - um damit das
Wohl und die Entwicklung des Kindes friithzeitig zu férdern bzw. zu sichern.

Frihe Hilfen basieren vor allem auf multiprofessioneller Kooperation, beziehen aber auch ehren-
amtliches Engagement und die Starkung sozialer Netzwerke von Familien mit ein. Zentral fiur die
praktische Umsetzung von Frihen Hilfen ist deshalb eine durch eine zentrale Stelle begleitete,
enge Vernetzung und Kooperation von Institutionen und Angeboten aus den Bereichen der
Schwangerschaftsberatung, der Elternbildung, des Gesundheitswesens, der interdisziplindren
Frihforderung, der Kinder- und Jugendhilfe, der elementaren Bildung und weiterer sozialer
Dienste. Friihe Hilfen haben dabei das Ziel, sowohl die flichendeckende Versorgung von Familien
mit bedarfsgerechten Unterstiitzungsangeboten voranzutreiben als auch die Qualitat der Versor-
gung zu verbessern.

Anti-Stigma-relevante Aktivititen werden dariiber hinaus im Rahmen der vom NZFH.at organisier-
ten Fortbildungen fiir die Familienbegleiterinnen geleistet, wo bei relevanten Schwer-punkten (z. B.
Fortbildung beziglich postpartaler Depression und anderen psychischen Erkrankungen in
Schwangerschaft und Stillzeit oder Fortbildung in Sachen Umgang mit psychisch erkrankten Eltern)
auch Stigma und Entstigmatisierung thematisiert werden. In einigen regionalen Netzwerken gibt
es spezifische Aktivitaten fur Mitter mit psychischen Belastungen (z. B. Gruppe ,Muttersee-
len...gemeinsam® in Wien oder Schwerpunkt zu psychischen Belastungen in Tirol), die neben an-
deren Schwer-punkten auch versuchen, einen Beitrag zur Entstigmatisierung zu leisten.

Beschreibung der Ziele

Frihe Hilfen zielen darauf ab, Entwicklungsmoglichkeiten und Gesundheitschancen von Kindern
und Eltern in Familie und Gesellschaft friihzeitig und nachhaltig zu verbessern. Neben alltags-
praktischer Unterstiitzung wollen Frithe Hilfen insbesondere einen Beitrag zur Forderung der El-
ternkompetenzen von (werdenden) Mittern und Vatern leisten. Sie zielen des Weiteren auf eine
Verhinderung bzw. Reduktion von Entwicklungsstérungen, -verzégerungen und Krankheiten. Da-
mit tragen sie maRgeblich zum gesunden Aufwachsen von Kindern bei und sichern deren Rechte
auf Schutz, Férderung und Teilhabe.

Siehe auch www.fruehehilfen.at.
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Zielgruppen:
primdre Zielgruppe: werdende Eltern bzw. Eltern von Kindern im Alter von 0-3 (max. 6) Jahren.

sekundare Zielgruppe: mit der Umsetzung von Frithen Hilfen befasste Personen und Institutionen,
aber auch die Fachoffentichkeit und Meinungstrdger/-innen, die in Hinblick auf die breite Unter-
stitzung der Osterreichweiten wie regionalen (nachhaltigen) Etablierung von Frithen Hilfen von
zentraler Relevanz sind.

Siehe auch www.fruehehilfen.at.

Reichweite: direkte Zielgruppe: 2018 wurden 2.222 Familien von den Friihen Hilfen begleitet
(Quelle: FRUDOK-Jahresbericht, Marbler et al. 2019, siehe www.fruehehilfen.at).

indirekte Zielgruppe: Ende 2018 waren 86 Familienbegleiterinnen und 23 Netzwerkmanager/-in-
nen tatig (Quelle: FRUDOK-Jahresbericht, siehe www.fruehehilfen.at).

Weitere Personen wurden im Rahmen der Aktivitdten zur Sensibilisierung, des Wissenstransfers
und der Offentlichkeitsarbeit erreicht (2017/18 vom NZFH.at: rund 1.300 Personen und 400 Or-
ganisationen).

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: bundesweit bzw. ausgewdhlte Regionen in allen Bundeslandern
(siehe www.fruehehilfen.at)

Setting/Bereich: Familie

Laufzeit: 2017-2021

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: NZFH.at: Gesundheit Osterreich GmbH
regionale Friihe-Hilfen-Netzwerke: diverse Tragerorganisationen, siehe www.fruehehilfen.at
Kooperationspartner/-innen: hinsichtlich Finanzierung u. a. BMSGPK und Sozialversicherung

hinsichtlich der Umsetzung einerseits die Teams der regionalen Frithe-Hilfen-Netzwerke sowie ihre
Netzwerkpartner/-innen

Evaluation: Es gab bereits zwei Evaluationen in der vorherigen Projektphase (2015-2017), die
zeigte, dass die Ziele bzw. die Zielgruppen gut erreicht werden kdénnen, es aber noch Verbesse-
rungspotenzial gibt (Quelle: Schachner et al. 2017 und Stoppacher/Edler 2017; siehe
www.fruehehilfen.at). Darauf wurde in der aktuellen Projektphase reagiert. Eine derzeit laufende
Evaluation konzentriert sich auf den Qualitdatsstandard.

Dass Familien erreicht werden, in denen psychische Belastungen vorliegen, zeigt der FRUDOK-
Jahresbericht (Marbler et al. 2019, siehe www.fruehehilfen.at)

weiterfihrende Informationen: siehe www.fruehehilfen.at

Kontaktperson: Sabine Haas, sabine.haas@goeg.at
Hauptinterventionsebene: 3,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

C 26: pro mente Wien: Band ,Groove Department”

Projektbeschreibung

Die Band ,Groove Department“ wurde von pro mente Wien als Musikprojekt fiir Menschen mit
psychischen Erkrankungen ins Leben gerufen und besteht aus einem bis zu 15-kopfigen Ensemble,
das in abwechselnder Instrumentierung aufspielt.

Es handelt sich hierbei um eine ,geschlossene Gruppe“ - im Gegensatz zu den anderen, ,offenen®
Freizeitgruppen von pro mente Wien (z. B. Kochgruppe, Wandergruppe, Theatergruppe) -, deren
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Zugang ein Auswahlverfahren voraussetzt und mit einem Anspruch an kiinstlerische Weiterent-
wicklung verbunden ist.

Unter der Leitung des Musikpddagogen Mag. Jurgen Bernert-Jagfeld - er studierte an der Hoch-
schule fur Musik und darstellende Kunst in Wien - wird bei jedem Auftritt ein ebenso abwechs-
lungsreiches wie unterhaltsames Programm aus unterschiedlichen Musikrichtungen geboten.

Durch die Musik erleben schwer chronisch kranke Menschen eine sichtbare Wandlung.

Im Vordergrund steht die Freude am gemeinsamen Erarbeiten von Musikstiicken verschiedenster
Stilrichtungen.

Das musikalische Aufgebot wird durch selbstgeschriebene und -komponierte Songs stetig erwei-
tert und bereichert.

In den letzten 5 Jahren erlebte die Band eine ,Professionalisierung” im Sinne gewinnbringender
Auftritte.

Highlights 2015:

» 9. Mdrz: Gesundheitstag Wieden
» 9. September: Tag der seelischen Gesundheit

Highlights 2016:
» 2. April: Frihlingsfest Mercedes Wiesinger Wieden

Highlights 2017:

»  31. Oktober: Tag der seelischen Gesundheit
» 18. Dezember: Armutskonferenz

Highlights 2019:
» 8. Oktober: Festakt ,40 Jahre PSD Wien*

Beschreibung der Ziele

»  kiinstlerische Weiterentwicklung
»  Professionalisierung

Zielgruppe: Menschen mit psychischer Erkrankung
Reichweite: —

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Wien und Umgebung
Settings/Bereiche: diverse Veranstaltungen
Laufzeit: Projektbeginn: 2001

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente Wien - Gesellschaft fir
psychische und soziale Gesundheit

Kooperationspartner/-innen; —
Evaluation: —
weiterfiihrende Informationen: —

Kontaktperson: Katharina Musalek, katharina.musalek@promente-wien.at, Leiterin Freizeitgestal-
tung

Hauptinterventionsebene: 3,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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C27: Ausstellung ,VIELFALT"

Projektbeschreibung

Ausstellung von Bildwerken und Objekten, die im Betreuungskontext von pro mente OO entstan-
den sind, und Werken von Menschen, die eine Betreuung von pro mente OO in Anspruch nehmen
und eigenstandig kilinstlerisch/kreativ tatig sind.

Beschreibung der Ziele

Ziel ist die Prasentation von Werken psychisch erkrankter Menschen oder solcher mit Betreuungs-
bedarf, das Sichtbarmachen ihres kreativen Potenzials und die Wiirdigung und Wertschatzung die-
ser kreativen Tatigkeiten sowie eine Einbeziehung in die gangige gesellschaftliche Veranstaltungs-
praxis.

Zielgruppen: Menschen mit Betreuungsbedarf, ihre Verwandten und Freundinnen/Freunde, Kunst-
interessierte, Besucher/-innen, Mitarbeiter/-innen der Sozialabteilung OO

Reichweite: —

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Oberdsterreich

Setting/Bereich): Ausstellung im 6ffentlichen Raum (O6. Landesregierung)
Laufzeit: April 2017 - Marz 2018 im 00. Landesdienstleistungszentrum
Das Projekt wird anderorts fortgesetzt.

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente OO
Kooperationspartner/-in: Land 00, Sozialabteilung

Evaluation: —

weiterfiihrende Informationen: Ausstellungskatalog

Kontaktperson: Mag. Eckart Sonnleitner, sonnleitnere@promenteooe.at
Hauptinterventionsebene: 3,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

C 28: Kultur-Transfair

Projektbeschreibung

Kultur-Transfair ist eine Projektschiene der Aktion Hunger auf Kunst und Kultur (Kulturpass), die
individuelle, maRgeschneiderte Kulturangebote fiir sozial benachteiligte Menschen generell und
primar fir Menschen mit besonderen Bedurfnissen, Menschen mit Behinderung, Menschen mit
psychischen Erkrankungen, Menschen mit Suchtproblemen, Menschen mit Fluchthintergrund usw.
ermdglicht.

Konzept:

Je eine Kulturinstitution und je eine soziale Einrichtung tberlegen und erarbeiten gemeinsam ein
Kulturvermittlungsprojekt, das innerhalb eines Jahres umgesetzt wird.

Kultur-Transfair fordert damit die kiinstlerischen Kompetenzen der Beteiligten, integriert diese in
die Gesellschaft, baut Barrieren und Hemmschwellen ab, erschlieft neue Zielgruppen fir Kultur-
einrichtungen und schafft Beziige zum Kulturleben Wiens.

Beschreibung der Ziele

»  Abbau von Hemmschwellen und Barrieren, damit kulturelle Angebote mit dem Kulturpass
mehr genutzt werden
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»  Forderung der kulturellen Bildung sozialer Randgruppen

»  Forderung des Erwerbs von Lebenskompetenzen

»  Stdarkung des Selbstbewusstseins, Steigerung der Motivation und Leistungsfahigkeit
» Integration sozialer Randgruppen in die Gesellschaft

Zielgruppen:

»  Menschen, die sozial benachteiligt und armutsgefihrdet sind und den Kulturpass besitzen
»  soziale Einrichtungen, welche die obengenannten Menschen betreuen
»  Kultureinrichtungen, die Partner der Aktion Hunger auf Kunst und Kultur sind.

Reichweite: Mit Kultur-Transfair werden jahrlich ca. 50 Personen direkt erreicht. Indirekt kann es
nicht beurteilt werden.

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Kultur-Transfair wird zurzeit nur in Wien angeboten. Grundsatzlich
wadre es aber wiinschenswert, Kultur-Transfair auch bei unseren Partnern in den Bundesldndern
anzubieten.

Das ist allerdings eine Frage der Verfligbarkeit personeller und finanzieller Ressourcen.
Setting/Bereich: Die Projekte werden gemeinsam mit kulturellen Einrichtungen durchgefiihrt.

Laufzeit: Kultur-Transfair hat 2009 zum ersten Mal stattgefunden. Seit 2011 konnte das Projekt
dank finanzieller Unterstiitzung im Rahmen des MehrWERT-Sponsoringprogramms der Erste Bank
fortgesetzt werden. In der Regel werden jdhrlich 5 Projekte finanziert und durchgefiihrt.

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Hunger auf Kunst und Kultur

Kooperationspartner/-innen: Roman Schanner (freier Kulturvermittler), diverse Kultur- und Sozial-
einrichtungen, Sponsor

Evaluation: nein

weiterfilhrende Informationen: In unserer Jubilaumspublikation ,Von der Wirde der Wellen und
den Grenzen des Gugelhupfs® (Hrsg. Stefanie Panzenbdck und Monika Wagner), in der 23 Ge-
schichten von und Uber Menschen mit Kulturpass zusammengetragen wurden, nehmen einige der
besagten Geschichten auf das Projekt ,Kultur-Transfair Bezug und erzdhlen von den Erfahrungen
mit dem Projekt.

www.hungeraufkunstundkultur.at

www.kulturtransfair.at

Kontaktperson: Mag.2 Monika Wagner, monika.wagner@hungeraufkunstundkultur.at
Hauptinterventionsebene: 3,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: tw. (Abschlusspra-
sentation)

C 29: Kulturtransfair MUMOK

Projektbeschreibung

In dieser langjdhrig bewdhrten Workshopreihe, die 2008 im Rahmen des Kulturvermittlungspro-
jekts ,Kulturtransfair” ins Leben gerufen wurde, gibt es fiir Klientinnen/Klienten des Vereins Dialog
(Wiens groRter ambulanter Suchthilfeeinrichtung) die Moéglichkeit, sich mit Kunst sowie dem
mumok (Museum moderner Kunst) auseinanderzusetzen sowie selbst kiinstlerisch aktiv zu werden.

Die ersten beiden Durchgange 2008 und 2009 wurden im Rahmen des Projekts ,Kulturtransfair®
finanziert. Die Begeisterung und das Engagement aller Beteiligten fiihrten zu einer weiteren Ko-
operation und letztendlich zu einer Ubernahme der Kosten der Workshops durch das mumok.
Gemeinsam mit Kunstvermittlerinnen/-vermittlern werden nicht nur aktuelle Ausstellungen be-
sucht und diskutiert, sondern auch themenbezogen eigene Werke geschaffen. Dabei wird im Ate-
lier des mumok gearbeitet. Die Teilnehmer/-innen lernen unterschiedliche Techniken (wie z. B.
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Actionpainting, Siebdruck, Fotogramme) kennen und produzieren so in Reflexion bestehender
Objekte ihre eigenen Kunstwerke. Begleitet werden die Workshops von Mitarbeiterinnen/Mitarbei-
tern des Vereins Dialog.

Am Ende eines Workshopdurchgangs findet eine Abschlussprasentation statt, die gemeinsam mit
den Teilnehmerinnen/Teilnehmern gestaltet wird. Dieses Jahr feiert die Kooperation ihr zehnjah-
riges Bestehen. Fir diesen besonderen Anlass wird uns eine Ausstellungsflache in Form eines
Kubus in einer Ebene des mumok zur Verfiigung stehen.

Beschreibung der Ziele

Diese ressourcenorientierte Kooperation dient dem Empowerment der Klientinnen/Klienten des
Vereins Dialog, der Férderung der gesellschaftlichen Teilhabe und dem Abbau von Vorurteilen
gegeniiber Suchtmittelkonsumentinnen/-konsumenten. Sie ermoglicht der Zielgruppe u. a. das
Menschenrecht, am kulturellen Leben teilzunehmen und sich an Kiinsten zu erfreuen. Klientin-
nen/Klienten sind aktive Teilnehmer/-innen, die Verlauf und Prozess mitgestalten, was wiederum
zur Starkung der Selbstwirksamkeit fiihrt.

Zielgruppen: Klientinnen/Klienten aller Standorte des Vereins Dialog: Menschen mit einer vergan-
genen oder bestehenden Suchtproblematik (legale und illegale substanzbezogene Abhdngigkei-
ten), die sich flur Kunst interessieren und/oder im Rahmen ihrer regularen Betreuung etwas Neues
ausprobieren wollen.

Reichweite: 2 Workshopdurchgdnge pro Jahr mit je ca. 15 Teilnehmerinnen/Teilnehmern, 2 Ab-
schlussprdsentationen mit eingeladenen Gasten: 60 Personen

direkt: aktiv teilnehmende Klientinnen/Klienten, Kunstvermittler/-innen, das mumok

indirekt: alle Mitarbeiter/-innen des Vereins Dialog, Angehorige der Teilnehmenden, durch einen
Zeitschriftenartikel (,Wien Live Magazin®) im Jahr 2019 dessen Leser/-innen

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Wien, Museum moderner Kunst (mumok)

Setting/Bereich: Setting: Die Workshopreihe findet im Atelier des mumok statt / Bereiche: Kunst
und Kultur

Laufzeit: seit 2008, laufend; 2 Durchgange pro Jahr

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Verein Dialog in Kooperation
mit der Kunstvermittlung des Museums moderner Kunst (mumok)

Kooperationspartner/-in: Die ersten beiden Durchgdange 2008 und 2009 wurden im Rahmen des
Projekts ,Kulturtransfair” (von der Initiative ,Hunger auf Kunst und Kultur®) finanziert. Die Begeis-
terung und das Engagement aller Beteiligten fiihrten zu einer weiteren Kooperation und letztend-
lich zu einer Ubernahme der Kosten der Workshops durch das mumok.

Evaluation: —

weiterfihrende Informationen: https://www.dialog-on.at/aktuelles/mumok-keine-angst-vor-
kunst

Kontaktperson: Barbara Waidhofer, Barbara.waidhofer@dialog-on.at
Hauptinterventionsebene: 3,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: tw. (Abschlusspra-
sentation)

C 30: Themenfiihrungen und Workshops fiir Menschen mit Demenz und fiir Kindergarten

Projektbeschreibung

»  Workshops fiir Menschen mit Demenz
»  Tandemworkshops fiir Menschen mit Demenz und Kleinkinder
»  Workshops in Seniorenheimen
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»  Themenfiihrungen
»  Barriere*FREI*Tag:

Jeden vierten Freitag im Monat finden inklusive kostenlose Themenfiihrungen fiir Menschen mit
Demenz und Begleitpersonen sowie alle Interessierten statt. Die Fiihrung ist fir alle kostenlos, fiir
Betroffene auch der Eintritt in das Museum.

Wir lernen uns in gemitlicher Atmosphare bei Kaffee, Tee und Kuchen kennen und stimmen uns
auf das Thema ein. Dann machen wir uns auf den Weg in die Sammlungen und betrachten Kunst-
werke gemeinsam. Jede Gruppe wird gezielt und individuell begleitet. Dabei geht es weniger um
Wissenserwerb als um emotionale Erfahrungen und personliche Erinnerungen, die geweckt und
untereinander ausgetauscht werden (Biografiearbeit).

Hands-on-Materialien regen zusatzlich zum Seh- und Hoérsinn auch den Tast-, Geruchs- und Ge-
schmackssinn an.

AnschlieRend dricken die Teilnehmer/-innen ihre Gefiihle und Gedanken im Atelier durch selbst-
bestimmtes, kreatives Gestalten aus.

Beschreibung der Ziele

» Das Museum als einen Ort der Begegnung und sinnlichen Wahrnehmung erfahrbar und nutz-
bar machen

» interessante Begegnungen, anregende Gesprache und schéne Momente erméglichen

» soziale und kulturelle Teilhabe férdern

» auf die Entwicklung der Gesellschaft reagieren und diese moglichst als Ganzes im Publikum
abbilden

»  Bewusstseinsbildung bei anderen Besucherinnen/Besuchern

»  Beim Workshop mit Kindergartenkindern: den Austausch zwischen den Generationen férdern
und den sozialen Zusammenbhalt starken

» insbesondere bei den kostenlosen offentlichen Filhrungen: strukturelle Benachteiligung ab-
bauen und Chancengleichheit fordern

Zielgruppen: Menschen mit Demenz, deren Begleitpersonen und Angehorige, Kleinkinder

Reichweite: jahrlich ca. 100 betroffene Personen direkt; zahlreiche weitere indirekt durch die Er-
widhnung der Angebote im Monatsprogramm, das alle zwei Monate erscheint (Auflage 24.000),
auf der Website (ca. 5.000 Zugriffe) und vor allem andere Besucher/-innen im Museum

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Wien und Umland
Setting/Bereich: Kunsthistorisches Museum / Kunst und Kultur
Laufzeit: Seit 2015

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: KHM-Museumsverband, Kunstver-
mittlung

Kooperationspartner/-innen; Umsetzung: Pro Senectute, Caritas Socialis, Caritas der Erzdiozese,
Hauser zum Leben

Evaluation: miindliche Nachbesprechung mit den Gruppenverantwortlichen

weiterfilhrende Informationen: https://www.khm.at/erfahren/kunstvermittlung/barrierefreie-an—
gebote

Kontaktpersonen: Rotraut Krall, rotraut.krall@khm.at, Julia HauRler, julia.haeussler@khm.at

Hauptinterventionsebene: 3,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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C 31: Kommunikationszentrum Oase

Projektbeschreibung

Im Kommunikationszentrum Oase, einer Tagesstruktureinrichtung fiir Menschen mit einer psy-
chischen Erkrankung werden soziotherapeutische Aktivititen angeboten, die den Betroffenen hel-
fen, im ,normalen” Leben wieder FuR zu fassen.

Es gibt ein gemuitliches Miteinander in gepflegter Kaffeehausatmosphare.

Die Besucher/-innen kénnen wieder die Erfahrung machen, mit anderen Menschen in Beziehung
zu treten, Riicksicht zu nehmen und eigene Grenzen zu setzen. Die Oase kann so auch ein Schutz-
raum sein, in dem soziale Fertigkeiten wieder erprobt werden kénnen und eine Riickmeldung tiber
Verhaltensweisen erfolgen kann. Im Zuge des Inklusionsgedankens kann man sich starken, um
Barrieren auRerhalb besser bewadltigen zu kénnen.

Beschreibung der Ziele

Forderung der psychischen Gesundheit durch

»  psychosoziale Angebote,

»  Knlpfen sozialer Kontakte,

»  Partizipation,

»  Maglichkeit der Teilhabe am gesellschaftlichen Leben,
»  Ausfliige und Aktivitaten,

» gesundheitsfordernde Aktivitdten,

»  Alltagsbewaltigung,

»  Tagesstruktur

Zielgruppe: Menschen mit einer psychischen Erkrankung

Unsere Besucher/-innen sind Menschen, die gelernt haben, mit ihrer psychischen Erkrankung ein
mehr oder weniger selbststandiges Leben zu fuhren. Allerdings verlduft ihr Leben oft in engen
Bahnen. Beriihrungsangste und Selbstzweifel beziiglich der eigenen Fihigkeiten fihren im Alltag
zu Rickzug. Aktivitaten, die vor der Erkrankung Teil des Lebens waren, werden nicht mehr gelebt,
und mit der Zeit fehlen der Mut und auch die Ideen, Neues auszuprobieren. Hinzu kommt, dass
diese Menschen meist nur wenig finanzielle Ressourcen zur Verfiigung haben und von Invalidi-
tdatspension oder Mindestsicherung leben miissen.

Reichweite: ungefiahr 300 Personen

Zielregion, Ort der Aktivitat: Stadt und Land Salzburg, Kommunikationszentrum Oase
Settings/Bereiche: Ausflugsziele, Museen, Kino, Turnhalle, Park fiir Sommerfest
Laufzeit: verschieden

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Kommunikationszentrum
Oase, Geschiftsfihrung: Verein AhAl

Kooperationspartner/-innen: Land Salzburg, Stadt Salzburg, Domquartier, Naturfreunde; Licht ins
Dunkel einmal jahrlich fur ein besonderes Projekt

Evaluation: jahrliche Besucherstatistik

weiterfiihrende Informationen: Homepage: Aha-salzburg.at
Kontaktperson: Johanna Linne, Oase-kom®@aon.at
Hauptinterventionsebene: 3,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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C 32: Clubhaus pro people & Forderkreis

Projektbeschreibung

Das Clubhaus pro people ist eine Leistung von pro mente 00, die Menschen mit psychischen
Erkrankungen eine Struktur, Beschaftigung und Betreuung ohne bescheidmaRige Zuweisung oder
andere administrative Auflagen bietet. Ziel ist es, Menschen mit psychosozialem Unterstiitzungs-
bedarf die Erhaltung und Weiterentwicklung ihrer Fahigkeiten zu ermoglichen. Dies passiert durch
Beziehungsaufbau/-arbeit, durch strukturierende/stitzende Gesprache, durch einen arbeitsorien-
tierten Alltag und die Forderung des sozialen Miteinanders. Die Zusammenarbeit im Alltag und
die Planung von Aktivititen werden von Clubhausmitgliedern (Menschen, die von einer psychi-
schen Erkrankung genesen) und Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern gleichermalen organisiert und er-
ledigt. Dadurch entsteht ein offener und konstruktiver Austausch dariiber, wie psychische Ge-
sundheit unterstutzt werden kann. Gemeinsame hilfreiche Sichtweisen, Arbeitsansatze und Struk-
turen werden gefunden. Die Mitglieder beteiligen sich im Clubhaus freiwillig. Sie bringen ihre Fa-
higkeiten in die Gemeinschaft ein und kreieren so gemeinsam einen Raum des sozialen Lernens.
Dazu gibt es eine Struktur mit Besprechungen und Reflexionen konkreter alltaglicher Arbeit. Eine
weitere Sdule der Clubhausarbeit ist die kontinuierliche Zusammenarbeit mit dem Férderkreis.

Der Forderkreis des Clubhauses hat sich 2011 mit der Zielsetzung gebildet, das Clubhaus in der
Offentlichkeit sichtbarer zu machen und die unterschiedlichen Lebenswelten kennenzulernen. Die
Mitglieder des Forderkreises unterstitzen beim Kontakt zu Kooperationspartnern. Eine Aufgabe des
Forderkreises ist, das Ansehen des Clubhauses in der lokalen Gesellschaft zu starken, Fundraising
flir Zusatzangebote (Vortrage, Ausfliige, Workshops, Arbeitsreflexionen, Gesprachskreise etc.) zu
lukrieren und den Kontakt zu Gesetzgeberinnen/-gebern und Entscheidungstrdagerinnen/-tragern
zu suchen. Die Mitglieder des Forderkreises sind Personen der Zivilgesellschaft sowie Mitglieder
des Clubhauses. Die Tatigkeiten des Forderkreises sind ehrenamtlich.

Beschreibung der Ziele

Die Mitglieder des Forderkreises unterstiitzen beim Kontakt zu Kooperationspartnern. Eine Auf-
gabe des Forderkreises ist, das Ansehen des Clubhauses in der lokalen Gesellschaft zu starken,
Fundraising flir Zusatzangebote (Vortrage, Ausfliige, Workshops, Arbeitsreflexionen, Gesprachs-
kreise etc.) zu lukrieren und den Kontakt zu Gesetzgeberinnen/-gebern und Entscheidungstrage-
rinnen/-tragern zu suchen. Die Mitglieder des Forderkreises sind Personen der Zivilgesellschaft
sowie Mitglieder des Clubhauses. Die Tatigkeiten des Forderkreises sind ehrenamtlich.

Zielgruppen: alle Menschen mit psychosozialem Unterstiitzungsbedarf, die Mitglieder im Clubhaus
pro people sind. Menschen der Zivilgesellschaft, die sich als freiwillige Mitarbeiterin / freiwilliger
Mitarbeiter fiir die Anliegen des Clubhauses und der Clubhausmitglieder engagieren mochten

Reichweite: Mitglieder des Clubhauses: ca. 500, Angehdrige und Bekannte, Besucher der Veran-
staltungen, Kooperationspartner/-innen, Leser/-innen der Clubhauszeitung 500 Stk. viermal pro
Jahr, Homepage, gesamt ca. 5.000 Personen

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: Linz, Kontakt zu 06. Clubhdusern, deutschsprachige Clubhaus-
koalition

Setting/Bereiche: psychosoziale Nachsorge / Freizeit und Kommunikation pro mente 00

Laufzeit: Clubhaus pro people 1999; Forderkreis 2011, FK Clubhaus pro people 2015, Unterstiit-
zung des Forderkeises bei EinsparungsmaRnahmen 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente 00, FK Clubhaus pro people

Kooperationspartner/-innen: Spenden werden zur Gdnze zur Finanzierung von Anliegen der Club-
hausmitglieder verwendet.

Evaluation: zum int. Clubhausmodell mit Forderkreis

weiterfihrende Informationen: www.clubhouse-intl.org

Kontaktperson: Naima Hattmannsdorfer, hattmannsdorferg@promenteooe.at
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Hauptinterventionsebene: 3,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

C 33: Freizeitbuddies bei Demenz - ,vergessen wie’s geht?*

Projektbeschreibung

Aufgrund der Erkrankung bzw. der Reaktionen der Umwelt darauf fiihren Menschen mit Demenz,
die zu Hause wohnen, zumeist ein Leben in Isolation. Kontakte begrenzen sich oft-mals auf nahe
Angehorige oder im pflegerischen Bedarfsfall auf professionelle Dienste. Unternehmungen im 6f-
fentlichen Raum finden selten statt. Mit dem Modellprojekt Freizeitbuddies bei Demenz - ,Ver-
gessen wie’s geht?" unterstiitzt die Caritas Pflege Wien die Bestrebungen nach verstarkter sozialer
Teilhabe und Steigerung der Lebensqualitat fir Menschen mit demenzieller Erkrankung, wie sie in
der Demenzstrategie Osterreich oder den Wiener Gesundheitszielen formuliert sind. Das Modell
soll zunachst in Wien, mit Schwerpunkt auf dem 10. Bezirk, erprobt werden. Im Rahmen des Pro-
jekts werden Freizeitaktivitaten fiir an Demenz erkrankte Menschen ermdglicht - in einer breiten
Palette, je nach Vorlieben und Interessen der Betroffenen. Die Realisierung erfolgt durch freiwillig
engagierte und besonders geschulte Begleiter/-innen, sogenannte ,Freizeitbuddies”. Fir die An-
gebotsumsetzung werden Partner/-innen bzw. Institutionen aus unterschiedlichen Freizeitberei-
chen gewonnen. So kénnen beispielsweise Gymnastikkurse der Wiener Volkshochschulen oder
Museen wie das Haus der Musik gemeinsam besucht werden, ohne dass Zusatzkosten fir die
unterstiitzende Begleitung anfallen. Der Slogan ,Vergessen wie’s geht?“ will animieren, friher aus-
gelibte Hobbys wieder aufzunehmen und an die notwendige Entstigmatisierung der Erkrankung
heranfiihren.

Beschreibung der Ziele

» verstdrkte soziale Teilhabe

»  Senkung der Schwelle zur Nutzung von Angeboten von Freizeitinstitutionen

»  Gewinnung und Schulung von freiwilligen Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern, die als Freizeitbud-
dies bei Freizeitaktivitaten begleiten

»  Gewinnung von Freizeitorganisationen als Projektpartner

»  Erhoéhung gesellschaftlicher Auseinandersetzung mit der Situation von Menschen mit De-
menz

»  Erfahrungen des Projekts werden in der Fachwelt bzw. in der Diskussion um die Umsetzung
der Osterreichischen Demenzstrategie rezipiert.

Zielgruppe: Menschen mit Demenz
Reichweite: 500
Zielregion, Ort der Aktivitdt: Wien (10. Bezirk)

Settings/Bereiche: Gemeinde, Krankenanstalt, ambulanter Pflege- und Betreuungsdienst, Arztpra-
xis, Apotheke, Beratungseinrichtung, Freizeit- und Kultureinrichtungen

Laufzeit: 1. 10. 2017 - 30. 9. 2020

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Caritas der Erzdiozese Wien (Caritas-
verband) gemeinniitzige GmbH

Kooperationspartnerinnen: Gemeinde, Krankenanstalten, ambulante Pflege- und Betreuungs-
dienste, Arztpraxen, Apotheken, Beratungseinrichtungen, Freizeit- und Kultureinrichtungen

Evaluation: Am Projektende wird eine externe Evaluation durchgefiihrt.

weiterfilhrende Informationen: http://fgoe.org/projekt/freizeitbuddies-bei-demenz-vergessen-
wies-geht

Kontaktperson: Mag. (FH) Norbert Partl, Norbert.partl@caritas-wien.at

Hauptinterventionsebene: 3,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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C 34: actionday pro mente

Projektbeschreibung

Der actionday ist ein Sport- und Spielfest, und der actionday pro mente findet in Kooperation mit
pro mente Burgenland statt.

Pro mente Burgenland ist ein gemeinnitziger Verein, der sich fiir psychisch erkrankte und psy-
chosozial benachteiligte Menschen sowie fiir deren Angehorige einsetzt. Die Klientinnen/Klienten
sind auf drei Hauser aufgeteilt: Haus Kohfidisch, Haus Lackenbach, Haus Mattersburg.

Die Veranstaltung findet jahrlich im Juni statt und wird von der SPORTUNION Burgenland in Ko-
operation mit pro mente Burgenland organisiert. Der Ort wechselt jahrlich zwischen Kohfidisch,
Lackenbach und Mattersburg. Dazu eingeladen sind alle Klientinnen/Klienten von pro mente Bur-
genland und die ortsansassige Volksschule.

Beim actionday pro mente geht es darum, dass Kinder der Volksschulen gemeinsam mit den Kli-
entinnen/Klienten (Dreierteams: 2 Volksschulkinder und eine Klientin / ein Klient) verschiedene
Stationen absolvieren. Bei den Stationen sind Kraft, Ausdauer, Geschicklichkeit, Koordination und
Teamwork gefragt.

Zum Schluss gibt es noch eine gemeinsame gesunde Jause und Medaillen fir alle.

Mittlerweile besteht auch eine Kooperation mit dem Zivilschutzverband Burgenland, mit dem Ro-
ten Kreuz und mit der Katholischen Jugend und Jungschar.

Beschreibung der Ziele

»  Inklusion

»  Berlihrungsdngste abbauen

»  Mitgliederwerbung fur Mitgliedsvereine
»  Offentlichkeitsarbeit

Zielgruppen: Tourguides der SPORTUNION Burgenland und Betreuer/-innen der pro-mente-Hauser,
Volksschulkinder aus Kohfidisch, Lackenbach und Mattersburg, Klient/innen der pro-mente-Hauser
Kohfidisch, Lackenbach, Mattersburg

Reichweite: ca. 100 Teilnehmer/-innen vor Ort

mehrere Tausend Menschen durch Offentlichkeitsarbeit und das Erscheinen von Pressetexten in
regionalen Printmedien, auf Websites und Social-Media-Plattformen

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: Kohfidisch, Lackenbach, Mattersburg

Settings/Bereiche: Volksschule und pro mente Burgenland, Gemeinde indirekt durch die Nutzung
von Sportstatten, Einrichtungen wie Zivilschutzverband, Rotes Kreuz, Katholische Jugend und
Jungschar / Sport

Laufzeit: jahrlich seit tiber 4 Jahren
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: SPORTUNION Burgenland

Kooperationspartner/-innen: pro mente Burgenland, Gemeinden Kohfidisch, Lackenbach, Matters-
burg, Zivilschutzverband, Rotes Kreuz, Katholische Jugend und Jungschar Burgenland

Evaluation: nein

weiterfihrende Informationen: https://www.sportunion-burgenland.at/de/sportunion-ju—
gend/union-actiondays

Kontaktperson: Mag. Patrick J. Bauer, p.bauer@sportunion-burgenland.at
Hauptinterventionsebene: 3,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein
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C 35: Wiffzack Salzburg

Projektbeschreibung

Mit dem Projekt ,Wiffzack” will die SPORTUNION Salzburg langfristige und nachhaltige Kontakte
zwischen Sportvereinen und Inklusionsschulen herstellen und Hemmschwellen und Vorurteile ab-
bauen. Mittels bewegungsfordernder MaBRnahmen soll Kindern und Jugendlichen mit sonderpad-
agogischem Forderbedarf SpaR an der Bewegung vermittelt werden und der Zugang zu Bewegung
und Sport erleichtert werden. Neben Bewegungseinheiten in der Schule wird den Kindern die Mog-
lichkeit geboten, verschiedene Vereinssportarten auszuprobieren und kennenzulernen.

Das Projekt soll in fiinf Inklusionsschulen im Bundesland Salzburg umgesetzt werden. Durch in-
dividuell auf die Schulen abgestimmte MaRnahmenpakete, schulinterne Gesprachsrunden, Eltern-
abende und Fortbildungsworkshops fur Trainer/-innen, Pddagoginnen/Padagogen und Multipli-
katorinnen/Multiplikatoren sollen die Projektziele erreicht werden. Im Sinne der Nachhaltigkeit
wird im Zuge des Projekts ein kooperierendes Netzwerk aus Padagoginnen/Padagogen, Elternver-
treterinnen/-vertretern und Vertreterinnen/Vertretern der Vereine und Partnerorganisationen auf-
gebaut, welches auch nach Projektende weiter bestehen bleiben soll.

Beschreibung der Ziele

Mit dem Projekt ,Wiffzack® will die SPORTUNION Salzburg langfristige und nachhaltige Kontakte
zwischen Sportvereinen und Inklusionsschulen herstellen und Hemmschwellen und Vorurteile ab-
bauen. Mittels bewegungsfordernder MaRnahmen soll Kindern und Jugendlichen mit sonderpad-
agogischem Forderbedarf SpaR an der Bewegung vermittelt werden und der Zugang zu Bewegung
und Sport erleichtert werden.

Zielgruppe: Schiler/-innen im Alter von 6-16 Jahren mit sonderpadagogischem Forderbedarf

Reichweite:

» rund 200 Schiiler/-innen mit sonderpadagogischem Forderbedarf

»  Eltern und Familienangehérige der Schiiler/-innen (circa 300 Personen)

» 5 Schulleiter/-innen und 70 Pddagoginnen/Padagogen, Helfer/-innen

» 20 Vereinsfunktiondrinnen/-funktionare / Kinder- und Jugendbeauftragte, Vertreter/-innen
von Kinder- und Jugendorganisationen

» 20 Trainer/-innen und Vereinsmitglieder, Fachexpertinnen/-experten aus Partnerorganisatio-
nen

»  Uber Kanile der SPORTUNION Salzburg werden 400 Vereine und deren Funktiondrinnen/Funk-
tiondre, Mitglieder und Trainer/-innen im Bundesland Salzburg zum Thema sensibilisiert und
informiert.

Zielregion, Orte der Aktivitdt: Bundesland Salzburg - derzeit wird Wiffzack in 5 Sonderschulen
umgesetzt.

»  Flachgau - Stadtgemeinde Oberndorf: ASO Oberndorf

»  Tennengau - Marktgemeinde Abtenau: ASO Abtenau

» Pongau - Stadtgemeinde St. Johann im Pongau: ASO St. Johann
»  Pinzgau - Marktgemeinde Taxenbach: ASO Taxenbach-H6gmoos
»  Pinzgau - Gemeinde Bruck a. d. GlocknerstraRe: ASO St. Anton

Im Herbst-/Wintersemester kommt voraussichtlich eine weitere Projektschule dazu: ASO Radstadt
Setting/Bereich: Setting: Sonderschulen - siehe oben

Laufzeit: 1. 1. 2019 - 28. 2. 2021

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: SPORTUNION Salzburg

Kooperationspartnerinnen: Sonderschulen im BL Salzburg, SPORTUNION-Vereine, SPORTUNION Ti-
rol - Wiffzack Tirol, Bildungsdirektion Salzburg

Fordergeber: Fonds Gesundes Osterreich, Bundessport GmbH, Land Salzburg
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Evaluation: Das Projekt wird intern evaluiert. Eine Projekt-/Prozessbegleitung wird von SPIN Sport
Innovation durchgefihrt.

weiterfiihrende Informationen: https://www.sportunion-sbg.at/de/projekte/kinderjugend/wiffzack

Kontaktperson: Mag.2 Martina Braun, martina.braun@sportunion-sbg.at
Hauptinterventionsebene: 3

Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: nein

C 36: pro mente Burgenland aktiv

Projektbeschreibung

Verein zur Férderung der kdrperlichen und geistigen Ertiichtigung fiir erwachsene und jugendliche
Menschen mit psychischen Erkrankungen und/oder Behinderungen

Starkung ihrer Gesundheit, Wiedergewinnung und Erhaltung ihrer kérperlichen Leistungsfahigkeit
Foérderung der Eigeninitiative, der Selbststandigkeit und der sozialen Integration

Beschreibung der Ziele

»  Foérderung von sportlichen Aktivitdten von und mit Personen mit mentalen Beeintrachtigungen

» Organisation von Veranstaltungen und Wettkampfen fir Menschen mit psychischen Erkran-
kungen und/oder Behinderungen

»  Abbau von Hirden und Erleichterung des Zugangs zur gesunden Bewegung fiir Menschen
mit psychischen Erkrankungen und/oder Behinderungen

Zielgruppen: Menschen mit psychischer Erkrankung, Zivilgesellschaft

Reichweite: 300 Personen

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Burgenland

Settings/Bereiche: Sportstatten, Gemeindegebiet, Turniere, Schulen

Laufzeit: jahrlicher Veranstaltungskalender

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente Burgenland aktiv

Kooperationspartner/-innen: Land Burgenland, pro mente Burgenland, Sponsoren, Sportverbdnde
(BSV, ASKO), Sportunion

Evaluation: Jahresbericht

weiterfiihrende Informationen: Jahresbericht, Homepage, soziale Medien
Kontaktperson: Obfrau Andrea Gottweis, MSc., promenteaktiv@promente-bgld.at
Hauptinterventionsebene: 3,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

C 37: Sportlich bin ich

Projektbeschreibung

Mit der Plattform ,Sportlich bin ich” wird ein niederschwelliges Angebot geschaffen, damit Men-
schen mit einer Beeintrachtigung Sport treiben kénnen und zu einer selbstbestimmten Ausfiihrung
befdhigt werden. Die Plattform besteht aus zwei Teilen,

1. einer Suchmaschine in Betreff addquater Sport- und Bewegungsangebote fiir Menschen mit
einer Beeintrachtigung in der Region und
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2. der Vermittlungsmoglichkeit fiir Menschen mit einer Beeintrachtigung und Menschen, die
sich sozial engagieren moéchten, mit dem Ziel, dass sich diese Personen im Rahmen von
Sport- und Bewegungsangeboten treffen und austauschen.

Zusatzlich wird es regelmaRige Gruppentreffen fiir beide Zielgruppen sowie Schulungen und In-
formationsveranstaltungen fiir ehrenamtlich engagierte Personen geben.

Beschreibung der Ziele

»  Forderung von gesundheitsrelevantem Verhalten durch Sport und Bewegung

»  mehr Sport- und Bewegungsmaoglichkeiten fur die Zielgruppe Menschen mit einer Beein-
trachtigung ermoglichen

»  Menschen mit einer Beeintrachtigung befahigen, Sport zu treiben und sich selbst ein Ange-
bot auszusuchen

»  positive Aufeinandertreffen zwischen unterschiedlichen Menschen schaffen

» durch Sport- und Bewegung zu einem gemeinsamen Miteinander beitragen

Zielgruppe: Menschen mit einer Beeintrachtigung

Reichweite: 10.000 Personen

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Steiermark

Settings/Bereiche: politischer Bezirk, Gemeinde

Laufzeit: 1. 1. 2019 - 30. 6. 2020

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Verein IKS

Kooperationspartner/-in: Institut fir Sportwissenschaften der Karl-Franzens-Universitat Graz, Eh-
renamtsborse der Stadt Graz

Evaluation: Am Projektende wird eine Dokumentation bzw. Selbstevaluation erfolgen

weiterfihrende Informationen: http://verein-iks.eu

Kontaktperson: Dr. Christoph Kreinbucher, info@verein-iks.eu
Hauptinterventionsebene: 3,4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

D1: IWS - In Wiirde sein, Selbstentstigmatisierungsprogramm nach Prof. Dr. Riisch

Projektbeschreibung

Menschen mit psychischer Erkrankung kampfen nicht nur mit dem Alltag und ihrer Erkrankung,
sondern oftmals auch mit der gesellschaftlichen Stigmatisierung.

Aus diesem Grund hat Prof. Dr. Riisch von der Uni Ulm ein peerbasiertes Konzept aus Amerika mit
dem Ziel, Betroffene zu empowern, sich aus dem (Selbst-)Stigma zu befreien, adaptiert und tuber-
setzt. Die Folgen von Stigmatisierung sind weitreichend. Von Statusverlust und Nachteilen im Be-
reich Arbeit und Wohnen bis hin zu Isolation, ungiinstigen Krankheitsverldaufen und Suizidalitat.
Viele Betroffene kennen nicht nur negative Vorurteile, sondern stimmen ihnen auch zu und wen-
den das Stigma gegen sich selbst. Dies fuhrt wiederum zu vermindertem Selbstwert und dem
sogenannten ,Why try“-Effekt. (Selbst-)Stigma ist auf jeden Fall ein weiterer Stressor, der sich un-
gunstig auf die Lebensqualitdat und den Krankheitsverlauf auswirkt. Dem wollen wir entgegenwir-
ken und haben deshalb Dr. Riisch gebeten, in einem Workshop in Wien Betroffene zu Multiplika-
torinnen/Multiplikatoren auszubilden. Die ,In Wiirde zu sich stehen“-Teilnehmer/-innen (kurz IWS)
werden zunachst in einem Offenlegungsprozess begleitet. Dieser Vorgang ist duferst komplex,
aber Forschungen haben gezeigt, dass die Lebensqualitdt verbessert werden kann, wenn die Um-
gebung von bestimmten Herausforderungen weill. Dazu orientiert Prof. Dr. Riisch sich an den 5
Schritten zur Offenlegung. Weiters: Wie finde ich geeignete Gegeniiber? Seine eigne Geschichte
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erzdhlen lernen. Probephasen. Peerbegleitung. Um im Sinne eines Public-Health-Ansatzes nach-
haltig Verdnderungen zu erzielen, ist allerdings eine Begleitung des Programms durch o6ffentliche
Entstigmatisierungskampagnen unbedingt zu empfehlen!

Beschreibung der Ziele

Ziel ist ein besserer Umgang mit Stigmatisierung, sowohl der eigenen als auch jener seitens der
Gesellschaft und so Befreiung aus der Isolation

Zielgruppe: Betroffene einer psychischen Erkrankung

Reichweite: Es kann noch nicht abgeschatzt werden, wie stark das Programm angenommen wird,
in Deutschland wurde es auch erst kiirzlich gestartet, sodass es auch keine Vergleichswerte gibt.

Schwierig und schwer einschdtzbar ist wiederum die Resonanz auf die Ausbildung zur Multiplika-
torin / zum Multiplikator.

Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich

Settings/Bereiche: Seitens des Forums Lichterkette werden als Erstes Selbsthilfegruppen kontak-
tiert (in Wien Zusammenarbeit mit der SUS-Unterstiitzungsstelle der WIG), um ihnen Multiplikato-
rinnen/Multiplikatoren zur Verfligung zu stellen. Weiters werden Multiplikatorinnen/Multiplikato-
ren in ihren eigenen Betroffenenvertretungen eingesetzt.

Inzwischen soll natirlich erhoben werden, in welchen Bereichen es noch sinnvoll ist, Multiplikato-
rinnen/Multiplikatoren einzusetzen.

Laufzeit: Beginn 22. 11. 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Forum Lichterkette, Interessenvertre-
tung fir Menschen mit psychischer Erkrankung

Kooperationspartner/-innen: Inclusion24, Schulungstrager fir Menschen mit Behinderungen
Evaluation: ja

weiterfilhrende Informationen: Riisch, N., Oexle, N., Reichhardt, L., Ventling, S. (2019). In Wiirde
zu sich stehen - Konzept und Wirksamkeit eines peergeleiteten Programms zu Offenlegung und
Stigmabewaltigung [Honest, open, proud: Concept and efficacy of a peer-led program to provide
support with disclosure decisions and coping with stigmal. Psychiatrische Praxis, 46(2), 97-102

Kontaktperson: Brigitte Heller, brigitte-heller@chello.at
Hauptinterventionsebene: 4,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 2: StigMa: Therapieprogramm zum Stigma-Management

Projektbeschreibung

Langfristig angelegte Antistigmakampagnen sind wichtig, um die vorherrschenden Einstellungen
der Bevolkerung zu verandern, doch fiir die erkrankten Menschen selbst haben diese, kurzfristig
gesehen, wenige Auswirkungen. Neben den durch Stigmatisierung entstehenden Folgen wie bei-
spielsweise Riickzug oder Vermeidung haben sie mit der Verinnerlichung der Stigmatisierung zu
kampfen, der sogenannten Selbststigmatisierung. Menschen mit einer psychischen Erkrankung
akzeptieren hdufig die Vorurteile gegeniiber ihrer Krankheit, da sie vor ihrer Erkrankung oft selbst
dieser Ansicht waren, wenden diese Vorurteile dann gegen sich und verlieren in der Folge ihren
Selbstwert (vgl. Riisch, Angermeyer & Corrigan, 2005; Winkler et al., 2008).

Gemeinsam mit den Teilnehmerinnen/Teilnehmern des adaptiven Programms StigMa wird ver-
sucht, Wissen uber gesellschaftliche Diskriminierungen sowie Stigmatisierungen zu schaffen,
Selbststigmatisierung zu erkennen, den Selbstwert zu fordern, eigene Ressourcen zu aktivieren
und anhand neuer bzw. gestarkter Bewdltigungsstrategien den Umgang mit Stigmatisierung bzw.
Selbststigmatisierung zu erleichtern sowie die Lebensqualitat zu fordern.
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Dies geschieht unter anderem auf der Basis einer Recovery-Orientierung, welche besagt, dass
Menschen mit psychischen Erkrankungen in ihrem Prozess, wieder Verantwortung und Kontrolle
fir das eigene Leben zu Gbernehmen, sowie bei der Erarbeitung eines positiven Selbstbildes be-
gleitet werden. Vor diesem Hintergrund versucht das Programm StigMa einen Beitrag zu leisten,
die Autonomie der Betroffenen zu fordern, sie in der Bewaltigung ihrer Krankheit und im Umgang
mit Selbststigmatisierungen zu starken und ihre persdnlichen Ressourcen zu nutzen.

Das Therapieprogramm StigMa setzt sich aus den folgenden 6 Modulen zusammen:

1. Edukation

Ressourcenaktivierung

Selbstwert

soziales Netzwerk

soziale Kompetenz im 6ffentlichen Raum
Mein personliches Stigma-Management

Diese Module werden in insgesamt elf einmal wdchentlich stattfinden Sitzungen bearbeitet. Da es
sich um ein adaptives Programm handelt, wird die Themenschwerpunktsetzung den Bediirfnissen
der Teilnehmer/-innen angepasst.

Beschreibung der Ziele

Das Programm fokussiert dezidiert auf die Problematik des internalisierten Stigmas und der
Selbststigmatisierung, mit dem Ziel, Betroffene diesbeziiglich zu sensibilisieren und ihnen Strate-
gien zu vermitteln, Selbststigmatisierung zu erkennen und zu korrigieren.

Der inhaltliche Schwerpunkt liegt bei der Aktivierung, Starkung sowie Férderung eigener Ressour-
cen und Bewadltigungsstrategien, um mit Stigmatisierung sowie Selbststigmatisierung besser um-
gehen zu kénnen und folglich die Lebensqualitdt zu erhdhen. Im Einzelnen bedeuten diese Ziele:

Wissen lber Erkrankung, Symptome sowie Fremd- und Selbststigmatisierung: Im Rahmen einer
Psychoedukation soll den Teilnehmerinnen/Teilnehmern ein Uberblick gegeben bzw. mit ihnen
erarbeitet werden. Zudem wird versucht, Informationen tber Fremd- und Selbststigmatisierung
gemeinsam mit den Teilnehmerinnen/Teilnehmern zu sammeln.

Erkennen von Selbststigmatisierung und individuellen Bewaltigungsstrategien: Interaktiv sollen die
Teilnehmer/-innen erarbeiten, inwieweit sie in ihrem Umfeld zu Selbststigmatisierung neigen bzw.
wie ihre individuellen Bewaltigungsmaoglichkeiten in Hinblick auf diskriminierende Situationen sind.

Management von Selbststigmatisierung: Als wesentliches Ziel wird das Anbieten, das Ausprobie-
ren und das Erlernen von neuen und alternativen Bewaltigungsstrategien gesehen.

Zielgruppe: Betroffene

Reichweite: —

Zielregion, Ort der Aktivitdt: Tirol/Innsbruck

Setting/Bereich: sozialpsychiatrische Einrichtungen

Laufzeit: 2014/2015

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente tirol

Kooperationspartner/-innen: Department fiir Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik, Ab-
teilung fur Klinische Psychologie, Medizinische Universitat Innsbruck

Evaluation: Manuela Schenner, Daniela Kohlbauer, Ullrich Meise, Christina Haller, Martina Pixner-
Huber, Kristina Stiirz, Verena Glinther: ,StigMa“ - Evaluation eines psychologischen Therapiepro-
gramms zu Stigma-Management. Psychiat Prax 2018; 45(01): 16-22

weiterfilhrende Informationen: Schenner Manuela: StigMa - Stigma Management, Entwicklung des
adaptiven Therapieprogrammes StigMa (Stigma Management) fiir Menschen mit einer schizophre-
nen Erkrankung unter Einbeziehung der Erfahrungen und Bediirfnisse Betroffener. Dissertation an
der Leopold-Franzens-Universitat Innsbruck, 2012
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Schenner M., Kohlbauer D., Stippler-Korp M., Meise U., Glinther V.: StigMa - Die Entwicklung des
Therapieprogramms Stigma-Management. Psychiat Prax 2016; 43(01): 45-52

Kontaktpersonen: pro mente tirol, Mag.? Angela lbelshduser, tirol@buendnis-depression.at;
MMag.2 Dr.i" Manuela Pillei-Schenner, manuela.schenner@inode.at

Hauptinterventionsebene: 4,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

D 3: Vernetzungsplattform Betroffenenvertretungen fiir Menschen mit psychischen Erkrankun-
gen

Projektbeschreibung

Partizipation von Betroffenen gilt als Grundprinzip der Gesundheitsforderung im Allgemeinen und
im Speziellen als etablierte Forderung internationaler und nationaler Strategiepapiere zum Thema
psychosoziale Gesundheit. Die Beteiligung von Betroffenen an gesundheitspolitischen Entschei-
dungen und Prozessen erfolgt vor dem Hintergrund demokratischer Argumente (u. a. Beteiligung
als Grundrecht) und der Ziele Effizienz- und Qualitiatssteigerung (u. a. Verbesserung der Versor-
gungs- und Entscheidungsqualitiat durch Einbezug von Erfahrungsexpertise).

Die Vernetzungsplattform ist eine bundesweite Vernetzung der Betroffenenvertreter/-innen in Os-
terreich, um eine chancengerechte Mitarbeit in Gremien und Entscheidungsgruppen zu férdern
und das Risiko der Uberforderung durch Beteiligung auf der individuellen Ebene zu reduzieren.
Andererseits soll die Vernetzungsplattform die Betroffenenbewegung durch Austausch, Diskus-
sion, Rickkoppelung an die Betroffenenorganisationen und Entwicklung gemeinsamer Anliegen
als groReres Kollektiv starken. Mit dem Etablieren dieser Vernetzungsplattform wird auch ein
wichtiger Schritt in Richtung Partizipation und gesellschaftliche Inklusion gesetzt.

Die Vernetzungsplattform ist eine StartermaRnahme des Gesundheitsziels ,Psychosoziale Gesund-
heit bei allen Bevolkerungsgruppen fordern®.

Entsendende Gruppen/Organisationen:

»  Verein ,Selbsthilfegruppe psychische Erkrankungen Forchtenstein®

» IV pro mente Burgenland

»  Kdrntner Empowerment Bewegung (KEB) pro mente Kdrnten

»  SHG Zwange Karnten

»  Hilfe zur Selbsthilfe fiir seelische Gesundheit (HSSG): http://www.hssg.at

»  strada OO: http://www.stradaooe.at

»  EXIT-Sozial: http://www.exitsozial.at/iv

»  Peer Center Salzburg / Peer Gruppe Pinzgau: https://www.peercenter.at

»  Angst frisst Seele auf - Selbsthilfegruppe (AFSA Salzburg): http://www.afsa-salzburg.at

»  Achterbahn Plattform fir Menschen mit psychischer Beeintrdachtigung: https://www.achter-
bahn.st

»  Tiroler Interessenverband fiir psychosoziale Inklusion (TIPSI): https://www.tipsi.at

»  Tiroler Gesellschaft fiir Bipolare Stérungen (TGBS): https://www.tgbs.at

»  Verein <omnibus>: http://www.verein-omnibus.org

»  Verein Freiraume: https://www.freiraeume.at

» Interessenvertretung der Erfahrungsexpertinnen und Erfahrungsexperten (IdEE) Wien - Fiir
psychische Gesundheit: https://www.ideewien.at

Beschreibung der Ziele

» bundesweite Vernetzung der Betroffenenvertreter/-innen von Menschen mit psychischen Er-
krankungen

»  Informations- sowie Erfahrungsaustausch beziiglich der laufenden Interessenvertretungsak-
tivitdten

»  bundesweite Diskussion und Biindelung von Interessen der Betroffenen

»  Unterstltzung der Betroffenenvertretungen auf individueller und Starkung der Betroffenen-
bewegung in Osterreich auf kollektiver Ebene
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Zielgruppen: Betroffenenvertretungen fiir Menschen mit psychischen Erkrankungen in Osterreich,
Menschen mit psychischen Erkrankungen in Osterreich

Reichweite:

direkt ca. 30 Teilnehmer/-innen und deren Vertretungen

indirekt alle Menschen mit psychischen Erkrankungen in Osterreich
Zielregion, Ort der Aktivitdt: bundesweit

Setting/Bereich; Expertengremium

Laufzeit: seit 2017

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: BMSGPK
Kooperationspartner/-innen: Prozessbegleitung Gesundheit Osterreich GmbH
Evaluation: nein

weiterfihrende Informationen: https://gesundheitsziele-oesterreich.at/website2017/wp-con-
tent/uploads/2019/03/bericht_gz9_ergaenzt.pdf

https://goeqg.at/Kick-off_Vernetzungsplattform

Kontaktperson: Constantin Zieger, BSc MSc, constantin.zieger@sozialministerium.at
Hauptinterventionsebene: 4

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 4: Beratungsstelle <omnibus>

Projektbeschreibung

a) <omnibus> ist Ansprechpartner fir direkt und indirekt Betroffene und deren Angehorige, fiir
im Sozialbereich tatige Institutionen, fir professionell in helfenden Berufen arbeitende Ein-
zelpersonen und fir politische Entscheidungstrager/-innen.

b) <omnibus> wirkt darauf hin, dass in allen politischen Gremien und sozialpsychiatrisch arbei-
tenden Institutionen sowie in Krankenhdusern und anderen Einrichtungen Beirdte von Be-
troffenen (Psychiatrieerfahrenen) mitbestimmend tétig sein kénnen.

¢) <omnibus> tritt fur die ganzheitliche Weiterentwicklung der Psychiatrie - unter Mitwirkung der
Betroffenen - ein. Transparenz fiir Betroffene soll zum allgemeinen Standard in psychiatri-
schen Einrichtungen werden.

d) <omnibus> soll helfen, die Basis fiir verschiedene Projekte zu legen und wirkt bei deren Um-
setzung mit.

e) <omnibus> fordert den Peer-Austausch, die Vernetzung von Betroffenen sowie deren gegen-
seitige Unterstitzung und vermittelt zwischen Helfersystem und Betroffenen.

f)  <«omnibus> fordert den Trialog.

g) <omnibus> ist ein Forum der Begegnung, des Mit- und Fiireinander.

h) <omnibus> tragt zu Eigenverantwortung und Selbstbestimmung bei.

i)  <omnibus> fihrt Veranstaltungen, Offentlichkeitsarbeit und Weiterbildung durch.

) «omnibus tritt fir die Umsetzung komplementdrer Angebote ein, befiirwortet den Ausbau
von psychotherapeutischen Einrichtungen, die den Menschen als Ganzheit betrachten und
somit auch unter diesem Gesichtspunkt ihre Hilfsangebote entfalten.

k) <omnibus> ist eine Initiative gegen Stigmatisierung und Ausgrenzung, gegen Gewalt und
Zwang und baut Vorurteile ab.

1) <omnibus> steht fiir Solidaritat mit allen Menschen, die rein wegen ihres Andersseins, ihrer
Andersartigkeit, ihrer individuellen Weltsicht und ihrer von der Norm abweichenden Wahr-
nehmung Nachteile erleiden missen.

m) <omnibus> ist die Lobby fiir Menschen, die keine Lobby haben.
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n) Ziel von <omnibus> ist es, das Bild psychischer Erkrankungen in der Offentlichkeit zu korri-
gieren, Verstandnis in breiten Kreisen aufzubauen und zu férdern, da dies Schutz vor Stig-
matisierung und Diskriminierung bietet.

Beschreibung der Ziele

»  Forderung der Rechte und Anliegen von Psychiatrie-Erfahrenen

»  Verbesserung der sozialen und der wirtschaftlichen Situation von Menschen mit seelischen
Erkrankungen

»  Abbau von Stigmatisierung und Diskriminierung

»  Aufklarung der Offentlichkeit tiber Leben, Leiden und Gesundung Psychiatrie-Erfahrener

»  Forderung alternativer Behandlungsmethoden innerhalb und auRerhalb der Institution Psy-
chiatrie

»  Unterstiutzung und Férderung von Selbsthilfe-Initiativen

»  Unterstltzung bei deiner persdnlichen Recovery (Wiedergesundung)

»  Empowerment (Starkung deiner Ressourcen und Fahigkeiten)

»  Peer-Austausch in Einzelgesprachen und diversen Gruppen

»  Vorbeugung von und Unterstiitzung in Krisen

»  Forderung des Trialogs

»  Vernetzung und Zusammenarbeit mit anderen Institutionen

Zielgruppe: Menschen mit seelischen Erkrankungen

Reichweite: 460 Gaste im Jahr 2019

Zielregion, Orte der Aktivitdt: Vorarlberg; Bregenz bis Rankweil
Setting(s)/Bereich(e): —

Laufzeit: seit 1999

hauptverantwortliche Person/Institution/Einrichtung/Organisation: —
Kooperationspartner/-innen: —

Evaluation: —

weiterfithrende Informationen: www.verein-omnibus.org

Kontaktperson: Michael Trawetzky, tmichael.omnibus@vol.at
Hauptinterventionsebene: 4

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 5: Verein Achterbahn, Plattform fiir Menschen mit psychischer Beeintrachtigung

Projektbeschreibung

Die Arbeit des Vereins Achterbahn ist auf mehreren Saulen aufgebaut, wovon eine die Entstigma-
tisierung psychischer Erkrankungen in der Gesellschaft betrifft. Dies wird durch folgende Inter-
ventionen angestrebt:

»  Offentliche Vortrage und Filmabende in Kooperation mit Tragerorganisationen vor allem im
landlichen Gebieten

»  Achterbahn-Veranstaltungen (jahrliche Benefizkonzerte, Weihnachtsbasar, Asphaltstock-
schiefen ...)

» trialogische Zusammenarbeit bei Arbeitsgruppen, welche die Entstigmatisierung betreffen

» offenes Ansprechen der eigenen Erkrankung durch die Teammitglieder bei Veranstaltungen
und trialogischen Vernetzungstreffen

»  Pressearbeit (Medienberichte, Kommentare in Medien, Radio- und TV-Sendungen

»  Fortbildungen fiir 6ffentliche Einrichtungen

» Vortrdge in Schulen
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Beschreibung der Ziele

Ziel ist die Starkung des Empowerments moglichst vieler Betroffener und langfristig die Inklusion
von Menschen mit psychischen Behinderungen in der Gesellschaft durch Aufklarung und Bewusst-
seinsbildung und dadurch die nachhaltige Verbesserung der Lebenssituation von Menschen mit
psychischer Beeintrdachtigung.

Die MaRnahmen des Vereins Achterbahn, die mittlerweile jahrlich rund 5.000 Betroffenenkontakte
verzeichnen, zielen einerseits darauf ab, der Stigmatisierung und Diskriminierung von psychischer
Erkrankung in der Gesellschaft entgegenzuwirken. Andererseits bietet der Verein Achterbahn Hilfe
zur Selbsthilfe und starkt damit langfristig die Autonomie und Selbstbestimmtheit von Menschen
mit psychischer Beeintrachtigung, was diese dazu erméachtigen kann, in der Gesellschaft liber ihre
Krankheit zu sprechen und Tabus zu brechen.

Ziel ist, die Genesung von psychischer Erkrankung zu fordern. Das alles aber mit allerhochster
Wertschdtzung gegeniiber den Betroffenen und in Akzeptanz ihrer individuellen Handlungsspiel-
raume und -madglichkeiten.

Zielgruppen: Betroffene und deren Angehdrige, Privatpersonen, Arbeitgeber, éffentliche Amter,
Bildungseinrichtungen, Medien ...

Reichweite: Eine Evaluation ist geplant. Die Frage kann so noch nicht beantwortet werden.
Zielregionen, Orte der Aktivitdt: vor allem Graz und die Bezirke der Steiermark

Settings/Bereiche: Vortrage in Beratungszentren, offentlichen Einrichtungen (Polizeifortbildung),
Lehrtatigkeit in Bildungseinrichtungen (FH Joanneum), Auftritte in Radio und Fernsehen, trialogi-
sche Podiumsdiskussionen, Workshops in Schulen (Projekt ,Verriickt, na und?)

Laufzeit: seit 2007
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Verein Achterbahn

Kooperationspartner/-innen: Die wichtigsten Tragerorganisationen in der Steiermark sowie Platt-
form Psyche, Behindertenanwaltschaft, GO ON Suizidpravention, Antidiskriminierungsstelle Stei-
ermark, Friedensbiiro Graz, HPE Steiermark, Selbsthilfe Steiermark, Arbeiterkammer Steiermark),
Sozialraume der Stadt Graz, Initiative Hunger auf Kunst und Kultur, Armutskonferenz Steiermark

finanziell geférdert durch das Land Steiermark (Abt. 11 und 8), Stadt Graz (Gesundheit und Soziales)

Evaluation: Eine Evaluation wird 2020 durch Studierende der FH Joanneum in Graz erfolgen (im
Rahmen einer Bachelor- oder Masterarbeit)

weiterfihrende Informationen:

» Homepage www.achterbahn.st

»  Betroffenenbroschiiren (siehe auf der Homepage von ,Focus Patient®)
»  Medienberichte unter ,Lektiire“ auf www.achterbahn.st

»  Film Wellentdler”: https://www.wellentaeler.at

Kontaktperson: Michaela Wambacher, redaktion@achterbahn.st
Hauptinterventionsebene: 4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 6: Verein ,Hilfe zur Selbsthilfe fiir seelische Gesundheit“ HSSG-Landesverband NO

Projektbeschreibung

Berichte und Vortrage zum Thema Stigma bei den 4 Gruppenleitertreffen und Infomaterial per E-Mail
an Gruppenleiter/-innen und Interessenten

MOPUSTIA-Studie Gber Stigmatisierung von Menschen mit psychischen Erkrankungen
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Niederosterreichisches Biindnis gegen Depression: Vortrage zu den Themen Depression, Angst,
Panik, Suizid

Beschreibung der Ziele

Aufklarung, Sensibilisierung der Bevolkerung

Zielgruppen: Bevolkerung und Besucher/-innen der Selbsthilfegruppen
Reichweite: Niederdsterreich, ca. 700 Personen

Zielregion, Ort der Aktivitat: Niederdsterreich, Sitz der Selbsthilfegruppen
Settings/Bereiche: Selbsthilfe, Schule, Gesunde Gemeinde

Laufzeit: HSSG-Landesverband seit 2001, Stigmaschwerpunkt 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Verein ,Hilfe zur Selbsthilfe fiir seeli-
sche Gesundheit“ HSSG-Landesverband NO

Kooperationspartner/-innen: Johannes Kepler Universitit, PSZ gGmbH, Gesundheit Osterreich
GmbH

Evaluation: nein

weiterfithrende Informationen: https://www.hssg.at

Kontaktperson: Johann Bauer, hssg@hssg.at
Hauptinterventionsebene: 4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 7: Peer Center Salzburg

Projektbeschreibung
Peer Center Salzburg - Psychosoziale Betroffenen-Initiative

Wir sind eine Anlaufstelle fir Menschen, die sich in einer psychischen Krise befinden oder an einer
psychischen Erkrankung leiden. Alle unsere Mitarbeiter/-innen sind Experten aus Erfahrung, da sie
alle eigene Erfahrung mit seelischen Krisen, psychiatrischen Diagnosen und deren Bewadltigung
haben. Wir vertreten auch die Interessen der Psychiatrie-erfahrenen in den psychosozialen Gremien
des Bundeslandes Salzburg. (Psychiatriebeirat, Psychiatrieplattform, Kuratorium fir psychische
Gesundheit, Inklusionsbeirat, Monitoringausschuss

Beschreibung der Ziele

Erfahrungsaustausch auf Augenhohe, die Ressourcen der Betroffenen starken - Hilfe zur Selbst-
hilfe, die Selbstbestimmung Betroffener erhhen (Empowerment), Gesundung férdern (Recovery),
soziale Netzwerke starken, Nachbetreuung anbieten, zur Entstigmatisierung der Gesellschaft bei-
tragen, gemeinsame gangbare Wege suchen, mit der Erkrankung umzugehen

Zielgruppen: alle Menschen mit Psychiatrieerfahrung und deren Angehdérige

Offentlichkeitsarbeit: Krankenpflegeschulen, Studenten der Pidagogischen Akademie, kirchliche
Einrichtungen, Info-Tische bei Trialogen oder sonstigen Veranstaltungen

Reichweite: 1.000 Personen bei unseren Gruppenangeboten Stadt Salzburg, 150 Personen bei der
Gruppe Zell am See, 1.000 Personen bei den Info-Veranstaltungen, 300 beim Tag der offenen Tur

Zielregionen, Orte der Aktivitat: Stadt Salzburg, Land Salzburg: Pongau, Pinzgau, Tennengau,
Lungau
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Settings/Bereiche: Krankenpflegeschule am LKH Salzburg, Padagogische Akademie, kirchliche An-
gebote, z. B. Lange Nacht der Kirchen, Vortragsreihen zum Thema psychische Gesundheit, Tria-
loge (Stadt Salzburg 4, St. Johann im Pongau 4x, Zell am See 3x)

Laufzeit: Das Peer Center besteht seit 2012

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Peer Center Salzburg
Kooperationspartner: gefordert vom Land Salzburg

Evaluation: nein

weiterfihrende Informationen: https://www.peercenter.at

Kontaktperson: Sr. Michaela Lerchner, sr.michaela@halleiner-schwestern.net, buero@peercenter.at
Hauptinterventionsebene: 4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 8: Tiroler Interessenverband fiir psychosoziale Inklusion, Tiroler Gesellschaft fiir Bipolare
Stérungen

Projektbeschreibung

Selbsthilfe- und 1V-Organisationen aus Tirol

Beschreibung der Ziele

Abbau von Gewalt,

Abbau von psychosozialen Barrieren,

Abbau von Vorurteilen (Entstigmatisierung),
Offentlichkeitsarbeit, Sensibilisierung und Bewusstseinsbildung,
Aufklarungsarbeit und Pravention,

Gedenken an Opfer der Psychiatrie (insbes. NS-Zeit),
sozialpolitische Vernetzungs- und Gremienarbeit,

Vernetzung und Zusammenarbeit mit Wissenschaft und Forschung,
Dialog mit Fachpersonen und Angehdrigen (Trialog),
Weiterentwicklung von Versorgungskonzepten

Zielgruppen: Menschen mit psychosozialen Besonderheiten, psychischen Erkrankungen und see-
lischen Krisen

Reichweite: nicht beantwortbar
Zielregion, Ort der Aktivitit: Bundesland Tirol, Vernetzungsplattform Osterreich

Settings/Bereiche: Schulaktionen, Mitarbeit im Beirat fiir psychosoziale Versorgung Tirols, Polizei-
aktionen, Genesungsbegleitung in psychosozialen Einrichtungen, Pressearbeit, Fachtagungen,
Trialog, Beratungsstelle (konzipiert), Vernetzungsplattform, Projekte ,Stigmafrei“ und ,Entstigma-
tisierung”, Village-Projekt, EX-IN-Kurs

Laufzeit: laufend

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: TIPSI und TGBS
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Kooperationspartner/-innen: Land Tirol, Stadt Innsbruck, Sozialministeriumservice, Universitat Inns-
bruck (Institut fiir Erziehungswissenschaften)

Evaluation: nein

weiterfihrende Informationen: www.tipsi.at, www.tgbs.at

Kontaktperson: Elmar Kennerth, elmar.kennerth@tipsi.at
Hauptinterventionsebene: 4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 9: IdEE Wien - Fiir psychische Gesundheit, Interessenvertretung der Erfahrungsexpertinnen
und Erfahrungsexperten

Projektbeschreibung

sErfahrungsexpertinnen/-experten” sind Menschen, die eine psychische Erkrankung erleben oder
erlebt haben. Dabei ist jede(r) Expertin/Experte fiir die eigene Person.
IdEE Wien hat zum Ziel,

» alle Erfahrungsexpertinnen/-experten sowie deren Organisationen wienweit zu vernetzen
sowie ihre landeriibergreifende Zusammenarbeit mit anderen Organisationen von Erfah-
rungsexpertinnen/-experten zu fordern und

»  Ansprech- und Kooperationspartnerin fir Institutionen und Behorden, Entscheidungstrager/
-innen in Politik und Sozialversicherung sowie im gesamten Gesundheits- und Sozialwesen
auf Wiener Stadt- und Landesebene zu sein.

Oberste Leitlinie der Tatigkeit der Interessenvertretung ist die UN-Konvention tiber die Rechte von
Menschen mit Behinderung (UN-BRK).

Beschreibung der Ziele

IdEE Wien bezweckt,

»  Erfahrungsexpertinnen/-experten und Menschen, die sich in ihrer psychischen Gesundheit
gefahrdet sehen, dabei zu unterstiitzen, ihre Bedirfnisse wahrzunehmen und mitzuteilen
sowie

» die Interessen der Erfahrungsexpertinnen/-experten und Menschen, die sich in ihrer psychi-
schen Gesundheit gefdhrdet sehen, zu vertreten.

Zielgruppen: Menschen, die ihren Lebensmittelpunkt und/oder ihren Tatigkeitsbereich in Wien
haben und die eine psychische Erkrankung erleben oder erlebt haben sowie deren Organisationen

Menschen, die ihren Lebensmittelpunkt und/oder ihren Tatigkeitsbereich in Wien haben und die
sich in ihrer psychischen Gesundheit gefdhrdet sehen

Reichweite: —
Zielregion, Ort der Aktivitat: Wien

Settings/Bereiche: Mitarbeit in Gremien und Einflussnahme auf Gesetzgebung und Verwaltung im
Bereich Gesundheits- und Sozialwesen auf Wiener Stadt- und Landesebene

Laufzeit: seit 23. 8. 2019
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: IdEE Wien

Kooperationspartner/-innen: Institutionen und Behdrden, Entscheidungstrdager/-innen in Politik
und Sozialversicherung sowie im gesamten Gesundheits- und Sozialwesen auf Wiener Stadt- und
Landesebene

Evaluation:

Beschreibungen der Aktivitdten ] 8 7



weiterfihrende Informationen: www.ideewien.at

Kontakt: idee@ideewien.at
Hauptinterventionsebene: 4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 10: strada OO - Betroffenenvertretung pro mente OO

Projektbeschreibung

strada OO, gegrindet 1996, vertritt die Interessen psychisch erkrankter Menschen innerhalb der
Organisation pro mente OO und extern in der Offentlichkeit, in unterschiedlichen oberdsterrei-
chischen und nationalen Ebenen und Gremien.

Wir sind autonom und selbstverwaltet. Seit 2001 gibt es eine Vereinbarung mit pro mente 00, die
uns strukturell und organisatorisch ein Mitsprache- und Mitbestimmungsrecht innerhalb pro
mente OO sichert.

strada OO ist im Vorstand von pro mente OO vertreten und in die Entscheidungsebenen und -gre-
mien der 2. und 3. Filhrungsebene von pro mente OO eingebunden.

Wir entwickeln, organisieren und betreiben unterschiedlichste Projekte wie etwa zwei stationdre
Verkaufsldden in Linz und Wels, einen mobilen Verkaufsladen im Zentralraum Linz, Cafés fiir User/
-innen in Linz, Vécklabruck und Ried sowie das Angebot ,peer2peer*. strada OO bietet vielfdltige
Fort- und Weiterbildungsangebote fir die Klientinnen/Klienten von pro mente OO, z. B. zur Per-
sonlichkeitsentwicklung, oder Kommunikations- und Computerschulungen. Zudem fiihren wir re-
gelmaRige Tagungen und Klausuren zu inhaltlichen Themen und zu Fragen der strategischen und
organisatorischen Weiterentwicklung unserer Interessenvertretung durch.

Auf Landes- und Bundesebene sind wir in folgenden Gremien vertreten: Monitoringausschuss 00,
Expertengesprache UbG Westdsterreich (GOG), Vernetzungsplattform Betroffenenvertretungen
(GOQG).

Des Weiteren wirken wir bei Polizeischulungen und Forschungsprojekten mit, bieten Unterstit-
zung bei der Griindung einer Interessenvertretung bei pro mente plus (forensische Klientinnen/
Klienten) und halten Sprechtage in der psychiatrischen Abteilung im Kepler-Universitatsklinikum
fur stationdre Klientinnen/Klienten ab.

Beschreibung der Ziele

»  Bewusstseinsbildung in der Gesellschaft

»  Selbstbefdhigung fordern

» ermutigen, sich so zu akzeptieren, wie man ist und das auch in der Gesellschaft einfordern

»  Reflexion und Férderung seiner Entwicklung

»  psychische Erkrankung als solche anerkennen und akzeptieren

»  Austausch mit anderen Menschen mit Psychiatrieerfahrung und anderen Interessierten in der
Gesellschaft

Zielgruppen: allgemeine Bevélkerung in OO und teilweise bundesweit, Betroffene, Mitarbeiter/
-innen von pro mente OO, Entscheidungstrdager/-innen aus Politik und Gesundheitsbereich, Mei-
nungsbildner/-innen

Reichweite: —

Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich

Settings/Bereiche: pro mente OO, div. Gremien, allgemeine Offentlichkeit

Laufzeit: seit 1996, laufend

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: pro mente 00, strada 00

Kooperationspartner: Land 00
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Evaluation: Fragebdgen fiir Klientenzufriedenheit

weiterfihrende Informationen: http://www.stradaooe.at

Kontaktperson: Gertrud Niedl, niedlg@promenteooe.at, Teamleiterin strada OO
Hauptinterventionsebene: 4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 11: Bewohnervertretung

Projektbeschreibung

In jedem Haus gibt es eine Klientin / einen Klienten, die/der als Bewohnervertreterin/-vertreter
gewahlt wird, um als Bindeglied zwischen pro mente und den Klientinnen und Klienten zu fungie-
ren.

Beschreibung der Ziele

Starkung der Betroffenenbewegung, Bindeglied, Motivator fiir Klientinnen/Klienten, Vernetzung
extern (Selbsthilfetreffenplattform), Projekt VNU, Angehdrigenvereingung (HPE)

Zielgruppe: alle Klientinnen/Klienten
Reichweite; 7
Zielregion, Ort der Aktivitdt: Burgenland

Settings/Bereiche: Sitzungen, Gesprache mit Geschaftsfihrung, Vereinsaktivitaten, Einbeziehung
in die Planung von Aktivitdten

Laufzeit: seit funf Jahren

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente Burgenland
Kooperationspartnerinnen: Selbsthilfegruppen

Evaluation: Protokolle

weiterfiihrende Informationen: Aushang in den jeweiligen Standorten, Delegation in Gremien

Kontaktpersonen: Herbert Varallay / pro-mente-Haus Lackenbach, Kontakt tGiber Hausleitung Mari-
anne Spath, m.spath@promente-bgld.at

Hauptinterventionsebene: 4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 12: Projekt PSZ Nutzerinnen-/Nutzerrat und Interessenvertretungen

Projektbeschreibung

Beteiligung von Kundinnen/Kunden der PSZ gGmbH an Entscheidungsprozessen in den Einrich-
tungen, bei PSZ-Konzeptarbeiten und als Teil des Beschwerdemanagements

Beschreibung der Ziele

kontinuierliche und systematische Férderung von Inklusion fir Menschen mit psychischen Erkran-
kungen, durch Teilhabe, Mitgestaltung und Mitsprache

Zielgruppen: Fachoffentlichkeit in Niederdsterreich und Wien, PSZ-Kundinnen/-Kunden
Reichweite: PSZ-Kundinnen/-Kunden: ca. 4.000, Fachoffentlichkeit: ca. 500
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Zielregionen, Orte der Aktivitdt: siehe Zielgruppen

Settings/Bereiche: Sozialeinrichtungen, Offentlichkeit - sozial interessiert
Laufzeit: unbegrenzt

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: PSZ gGmbH
Kooperationspartner: Land NO

Evaluation: intern ja, nicht 6ffentlich

weiterfithrende Informationen: https://www.psz.co.at/buendnis-gegen-depression

Kontaktperson: Max Stimpfl, m.stimpfl@psz.co.at
Hauptinterventionsebene: 4

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 13: SiM - Selbst- und Interessensvertretung zum MaRnahmenvollzug

Projektbeschreibung

SiM sieht sein wesentliches Ziel darin, die Selbstvertretungskompetenz der im 6sterreichischen
MaRnahmenvollzug Untergebrachten zu stirken. Gleichzeitig ist SiM Anlauf- und Beratungsstelle
flir Angehorige von Untergebrachten sowie flir Personen, die entlassen wurden. Ein weiteres Ziel
ist es, Bewusstsein fiir die menschenrechtlich problematische Thematik des MaRnahmenvollzugs
zu schaffen.

Beschreibung der Ziele

Sie sollten eigentlich weggesperrt bleiben, die im MaBnahmenvollzug. SiM macht sie sichtbarer als
je zuvor. Innovation im besten Sinne. Ehemalige Untergebrachte haben ihr Versprechen wahrge-
macht und die erste justizunabhidngige Anlaufstelle geschaffen, die die Interessen der (Ex-)Unter-
gebrachten vertritt. SiM vernetzt schnell und gut, gibt ganz konkret Hoffnung und klart auf. Denn
was 1975 mit ,Therapie statt Strafe” fortschrittlich begann, wurde seit den 1990er-Jahren zu in-
adaquater Versorgung von Haftlingen mit psychischen Erkrankungen, die eigentlich ins Gesund-
heitssystem gehorten. Gleichzeitig steigen Einweisungen und Haftdauer. Eine Reform tut mehr als
not. SiM zeigt, dass Untergebrachte resozialisierungsfahig sind. Und wie! (Wiirdigung der Jury der
Sozialmarie)

Zielgruppen: Untergebrachte im MaBnahmenvollzug, ihre Angehérigen sowie die interessierte Of-
fentlichkeit und Zivilgesellschaft.

Bei Untergebrachten im MaBRnahmenvollzug handelt es sich um Menschen, die im Zuge ihrer psy-
chischen Erkrankung eine Straftat gesetzt haben und von einem Gericht in den MaRnahmenvollzug
eingewiesen werden. Diese Zielgruppe ist doppelt stigmatisiert: als psychisch Erkrankte und als
,geistig abnorme*“ Rechtsbrecher

Reichweite: Ca. 1.000-1.500 Personen

Zielregionen, Orte der Aktivitat: ganz Osterreich, mit Schwerpunktsetzung auf die MNVZ-Anstalten
in Wien, NO, OO, Stmk

Settings/Bereiche: Justizanstalten und forensische Psychiatrien
Laufzeit: seit 2016, laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Selbst- und Interessensvertretung
zum MaRnahmenvollzug

Kooperationspartner/-innen: keine

Evaluation: nein
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weiterfihrende Informationen: www.massnahmenvollzug.net

https://www.sozialmarie.org/de/projects/7118

Kontaktperson: Markus Drechsler, markus.drechsler@massnahmenvollzug.net
Hauptinterventionsebene: 4

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 14: Al-Anon Familiengruppen - Interessengemeinschaft fiir Angehoérige und Freunde von al-
koholkranken Menschen (Alcoholic Anonymous Family Groups)

Projektbeschreibung
Selbsthilfegruppe nach dem Zwolf-Schritte-Programm der Anonymen Alkoholiker
Beschreibung der Ziele

den Fokus weg vom alkoholkranken Menschen auf uns selbst zu richten und einen gesunden Um-
gang mit der Krankheit Alkoholismus und der Stigmatisierung zu erlangen

Zielgruppen: das gesamte Umfeld von alkoholkranken Menschen (Angehdrige, Freunde, Kollegen
etc.)

Reichweite: Aufgrund des Prinzips der Anonymitat ist uns dazu keine Aus-sage moglich - Grup-
penanzahl siehe unten. Wir machen auch Offentlichkeitsarbeit (Anzeigen in lokalen Zeitungen,
Info-Veranstaltungen, Dialogwoche Alkohol, Homepage, Flyer-Verteilung etc.) - die Reichweite ist
uns jedoch nicht bekannt.

Zielregion, Orte der Aktivitit: Osterreichweit gibt es 57 Gruppen (Al-Anon Erwachsene, Al-Anon
Kinder, Alateen, Sprachen: Deutsch, Englisch, Polnisch, Persisch (Farsi) - Details siehe Homepage.
Weltweite Organisation mit Ursprung in den USA

Settings/Bereiche: Unsere Gruppen sind bei diversen Stellen (z. B. in Pfarren, PSD, Krankenhdusern,
Selbsthilfestellen etc.) eingemietet/untergebracht.

Laufzeit: unbegrenzt - die Griindung erfolgte 1951 in den USA; in Osterreich seit 1975

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Verein - gegriindet im Jahr 1989 (vor-
her Al-Anon, Deutschland zugehdrig) - Titel siehe oben

Kooperationspartner/-innen: In puncto Finanzierung sind wir selbsterhaltend. Kooperationspart-
nerinnen im Zuge von Offentlichkeitsarbeit sind z. B. Selbsthilfeunterstiitzungsstellen und diverse
Professionelle. Eine Zusammenarbeit erfolgt mit den Anonymen Alkoholikern.

Evaluation: nein
weiterfihrende Informationen: Website: www.al-anon.at

Link: www.al-anon.at/Literatur

Kontaktperson: Al-Anon-Dienstbiiro, info@al-anon.at
Hauptinterventionsebene: 4

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: Angehoérige

D 15: Partizipative Gesetzgebung am Beispiel Erwachsenenschutz-Gesetz und Unterbringungs-
gesetz

Projektbeschreibung

Prozesse zur Anderung von Gesetzen (Reformen) betreffend ,Sachwalterrecht®, Erwachsenen-
schutz-Gesetz sowie Unterbringungsrecht
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Selbst-/Betroffenenvertreter/-innen sowie Angehdrigenvertreter/-innen wurden in den Gesetzge-
bungsprozess einbezogen, beim Erwachsenenschutz-Gesetz wurden unter Einbindung der Be-
troffenenvertreter/-innen auch Informationsbroschiiren in leichter Sprache erstellt.

Beschreibung der Ziele

Einbindung von psychiatrieerfahrenen Personen und deren Angehérigen in den Gesetzgebungs-/
Reformprozess, um die Gesamtheit der betroffenen Personengruppen und deren Bedirfnisse gut
erfassen zu kdnnen. Dariber hinaus mehr Selbstbestimmung und bessere Informations- und Aus-
tauschmoglichkeiten fir die 0. a. Personengruppen sowie mit diesen.

Zielgruppen:

Erwachsenenschutz-Gesetz (§§ 239 ff. ABGB und § 21 ABGB): Menschen mit psychischen Erkran-
kungen und mit vergleichbarer Beeintrachtigung, deren Entscheidungsfahigkeit eingeschrankt ist

UbG: Menschen mit psychischen Erkrankungen, die schon in einer psychiatrischen Abteilung un-
tergebracht waren und deren Angehdrige

Reichweite:

Erwachsenenschutz-Gesetz: Zum Zeitpunkt des Inkrafttretens gab es rund 54.000 aufrechte Sach-
walterschaften. In den Gesetzwerdungsprozess war eine Gruppe von rund 30 Selbstvertreterin-
nen/-vertretern direkt eingebunden, die im jeweiligen Wirkungskreis (Institution, Verein, Be-
kannte) als Multiplikatorinnen/Multiplikatoren zur Verfiigung standen.

UbG: 25.461 Unterbringungen (2018; VertetungsNetz)
Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich
Setting/Bereich: Arbeitsgruppen im Justizministerium
Laufzeit:

Erwachsenenschutz-Gesetz: 2013-2016 Gesetzwerdungsprozess, 2017-2019 Implementierungs-
prozess, derzeit: Nachbetreuung

UbG: seit August 2018, laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: BM]J, fiir das Erwachsenenschutz-Ge-
setz die Abteilung 11

Kooperationspartner/-innen: Erwachsenenschutz-Gesetz: 1. Erwachsenenschutzvereine (Vertre-
tungsNetz, Niederosterreichischer Landesverein fiir Erwachsenenvertretung, ifS Erwachsenen-
schutz, Erwachsenenvertretung Salzburg) zum Austausch mit den Selbstvertreterinnen/Selbstver-
tretern, 2. Atempo zur Erstellung der Broschiire in leichter Sprache

UbG: BMI sowie BMSGPK
Evaluation:
Erwachsenenschutz-Gesetz: Austauschtreffen nach Inkrafttreten

UbG: Gemeinsam mit BMI und BMASGK wurde davor eine Studie beim IRKS in Auftrag gegeben:
»Zur Unterbringung psychisch erkrankter Menschen: Rechtsanwendung und Kooperationszusam-
menhdnge*

weiterfiihrende Informationen:

Erwachsenenschutz-Gesetz: https://www.jus—
tiz.gv.at/web2013/html/default/2c94848a5f0b170e015f4e7a945c5dcc.de.html

UbG: https://www.justiz.gv.at/web2013/home/buergerservice/publikationen/studie-des-insti—
tuts-fuer-rechts--und-kriminalsoziologie-zur-unterbringung-psychisch-kranker-menschen-rechts-
anwendung-und-kooperationszusammenhaenge~232.de.html?highlight=true
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Kontaktpersonen: Erwachsenenschutz-Gesetz: MMag.? Dri". llse Koza, ilse.koza@bmuvrdj.gv.at;
UbG: Mag.? Ulrike Toyooka, ulrike.toyooka@bmvrdj.gv.at

Hauptinterventionsebene: 4,3

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 16: Genesungsbegleitung in der PSZ gGmbH

Projektbeschreibung

Den internationalen Bestrebungen, Menschen mit Psychiatrieerfahrung aktiv in den Genesungs-
prozess von psychischer Krankheit betroffener Menschen einzubeziehen, folgt auch die PSZ gGmbH.
,Genesungsbegleiter/-innen“ arbeiten als neue Berufsgruppe vorerst in 4 multiprofessionellen Ein-
richtungsteams im AusmaR von 7-10 h pro Woche und Team. Méglich wurde dieses Projekt durch
das Angebot einer Ex-in-Ausbildung in St. P6lten mit bisher 3 Lehrgdangen. Personliches Erfah-
rungswissen in Bezug auf psychische Krankheit und das psychiatrische Hilfesystem wird im Rah-
men der Ausbildung reflektiert und kollektiviert. Diese ,Expertinnen/Experten aus Erfahrung” ar-
beiten in den Einrichtungsteams mit den ,Expertinnen/Experten aus Ausbildung” gleichrangig und
kollegial zusammen.

Zentrale Aufgaben der Genesungsbegleiter/-innen:

»  Beratung, Begleitung und Unterstiitzung der Klientinnen/Klienten und ihrer Angehdrigen als
Ergdnzung zu den bestehenden professionellen Behandlungs- und Betreuungsangeboten

» gesundheitsfordernde Einzel- oder Gruppengesprache vor dem Hintergrund der eigenen Psy-
chiatrieerfahrung

»  Unterstitzung bei sozialer Integration, Entwicklung von gesundheitsfordernden Haltungen
und Praktiken

» eigene Erfahrungen in der Nutzung personlicher Ressourcen fir die Genesung (Recovery)
weitergeben

»  Mitarbeit in Arbeitsgruppen sowie regelmaRige Teilnahme an Teamsitzungen, um die Sicht-
weise von Betroffenen in der Organisation einzubeziehen

»  Vernetzung intern und mit anderen Genesungsbegleiterinnen/-begleitern in anderen Organi-
sationen zur Weiterentwicklung dieses Konzepts und des Berufsbilds ,Genesungsbegleitung*
generell.

Beschreibung der Ziele

Genesungsbegleiter/-innen, also Menschen, die eigene Erfahrungen mit seelischer Erschitterung
und/oder psychiatrischen Institutionen gemacht haben, verfiigen tber ein groRes Wissen beziig-
lich unterstitzender Haltungen, Methoden und Strukturen, das bisher kaum in die bestehende
Versorgung einflieRt.

Unter diesem Aspekt wollen wir durch die Mitarbeit von Genesungsbegleiterinnen/-begleitern eine
Qualitatsverbesserung unserer Angebote fiir Klientinnen/Klienten und deren Angehdorige erreichen.

Zielgruppen: Betroffene und Angehorige der Einrichtungen, in denen Genesungsbegleiter/-innen
arbeiten

PSZ GmbH im Sinne einer lernenden Organisation (Teams, Gremienarbeit, Grundhaltung, Quali-
tdtsverbesserung etc.)

Reichweite: ca. 40 Mitarbeiter/-innen als Kolleginnen/Kollegen in den Teams, in denen Gene-
sungsbegleiter/-innen mitarbeiten

direkter Kontakt zu ca. 90 Klientinnen/Klienten pro Jahr gesamt im Einzel- oder Gruppensetting

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: derzeit Mitarbeit von Genesungsbegleiterinnen/-begleitern in 2
psychosozialen Tagesstatten (Schwechat, Tulln) und in 2 PSDs (Schwechat, Hollabrunn).

dariuiber hinaus punktueller Kontakt zw. Genesungsbegleiterinnen/-begleitern und anderen Mitar-
beiterinnen/Mitarbeitern in der Organisation (standortiibergreifende Arbeitsgruppen, Fortbildun-
gen, Betriebsfeiern ...)
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Setting/Bereich: Mitarbeit derzeit dreier Genesungsbegleiter/-innen in vier multiprofessionellen
Teams als ,Expertinnen/Experten aus Erfahrung”

Laufzeit: seit 2016, Ende offen
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: PSZ gGmbH
Kooperationspartner/-innen: Verein Ex-In Osterreich, der die Genesungsbegleiter/-innen ausbildet

fachlicher Austausch mit Einrichtungen, die ebenfalls Genesungsbegleiter/-innen angestellt haben
(psychiatr. Stationen und Tageskliniken in Tulln und Hollabrunn, PSD der Caritas NO, HSSG, Verein
LOK)

Zusammenarbeit mit NO Psychiatriekoordinator, um eine Ausweitung des neuen Angebots mit
zusatzlicher Finanzierung zu erreichen

Evaluation: Ergebnisse der internen Evaluierung (Fragebogen an 7 am Projekt Beteiligte, April 2019):

» Das bestehende Betreuungsangebot wird hinsichtlich Recovery und Empowerment durch die
Genesungsbegleitung verbessert.

» Genesungsbegleiter/-innen finden Zugang zu den Klientinnen/Klienten. Sie fihren gesund-
heitsfordernde Einzel- und Gruppengesprache. lhr Angebot wird angenommen und als un-
terstiutzend gesehen, insbesondere fiir die Entwicklung gesundheitsfordernder Haltungen
und Praktiken.

»  Es gelingt den Genesungsbegleiterinnen/-begleitern, ihre eigenen Erfahrungen weiterzuge-
ben - sie sind Ressource fur Klientinnen/Klienten.

»  Am haufigsten werden Genesungsbegleiter/-innen mit Fragestellungen in puncto Wohlbefin-
den, Genesung und Einflussmoéglichkeiten auf das eigene Leben konfrontiert.

» Teil eines Teams zu sein und Teamarbeit bei Krisen werden als wichtig gesehen.

weiterfiihrende Informationen: verwendete Literatur bei Konzepterstellung:

»  Bettina Jahnke: Vom Ich-Wissen zum Wir-Wissen, Paranus Verlag, 2012

»  Bettina Jahnke: EX-IN Kulturlandschaften, Paranus Verlag, 2014

» Jorg Utschakowski: Mit Peers arbeiten, Psychiatrie Verlag, 2015

» Jorg Utschakowski: Experten aus Erfahrung, Psychiatrie Verlag, 2015

» Jorg Utschakowski, Gyongyver Sielaff, Thomas Bock: Vom Erfahrenen zum Experten, Psychia-
trie-Verlag, 2009

Kontaktperson: Elisabeth Gundendorfer, e.gundendorfer@psz.co.at
Hauptinterventionsebene: 4,3

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 17: Strukturelle Betroffenenbeteiligung

Projektbeschreibung
ehemalige Betroffene als Vorstandsmitglieder

eine Bewohnervertreterin / ein Bewohnervertreter pro Standort, strukturierte Wirkungsbefragung
als Planungsgrundlage

Beschreibung der Ziele

Einbeziehung in Vorstandsebene und somit Mitspracherecht bei strategischen Entscheidungen,;
Bewohnervertreter/-innen als Bindeglied zwischen Klientin/Klient und Hausleitung

Zielgruppe: von psychischen Erkrankungen Betroffene
Reichweite: 150 Personen
Zielregion, Ort der Aktivitdt: Burgenland

Settings/Bereiche: Vorstandssitzungen, standardisierte externe Befragungen
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Laufzeit: laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente Burgenland
Kooperationspartnerinnen: HPE, Selbsthilfegruppen

Evaluation: —

weiterfilhrende Informationen: Wirkungsbericht, Protokolle

Kontaktperson: MMag.? Eva Blagusz, office@promente-bgld.at
Hauptinterventionsebene: 4,3

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

D 18: AAL-Losungen fir/mit Menschen mit Demenz. Perspektiven der Technologieentwicklung

Projektbeschreibung

Das Projekt ,AAL-Losungen fiir/mit Menschen mit Demenz. Perspektiven flr Technologieentwick-
lung” fokussiert die Technologienentwicklung und beleuchtet im speziellen AAL (Active & Assisted
Living; altersgerechte Assistenzsysteme fiir ein gesundes und unabhdngiges Leben) Technologien
fir die Zielgruppe Menschen mit demenziellen Verdnderungen sowie deren An- und Zugehorige.

Das Projekt setzt bei der Sensibilisierung und der Prozessunterstiitzung von Technologieentwick-
ler/-innen an und hat zum Ziel, praxisnahe Leitlinien fiir die Technologieentwicklung und Tech-
nologiekommunikation zu erarbeiten. Die Leitlinien sollen Entwickler/-innen bei der partizipativen
Entwicklung neuer Technologien, bei der partizipativen Weiterentwicklung bestehender Techno-
logien bis hin zur Markteinfiihrung unterstitzen. Die Durchfiihrung des Projekts erfolgt bundes-
landerubergreifend in drei der in Osterreich etablierten AAL-Pilotregionen.

Beschreibung der Ziele

»  Erstellung von Leitlinien fiir Technologieentwickler/-innen, die bei der partizipativen Ent-
wicklung neuer Technologien bzw. der partizipativen Weiterentwicklung bestehender Tech-
nologien und bei der Markteinfiihrung unterstiitzen

»  Analyse bestehender AAL-Pilotregionen sowie vorhandener technologischer Produkte am 6s-
terreichischen Markt (fir die Zielgruppe Menschen mit Demenz)

»  Fokusgruppen bzw. Einzelinterviews mit Technologieentwicklerinnen/-entwicklern

»  Diskussion der Ergebnisse mit relevanten Stakeholdern

Zielgruppe: direkt: Technologieentwickler/-innen, Verantwortliche im AAL- bzw. im F&E-Bereich,
Expertinnen/Experten in den Ministerien, Expertinnen/Experten und Stakeholder

indirekte Zielgruppen: Menschen mit Demenz und pflegebediirftige Personen, deren Betreuungs-
und Pflegepersonen, pflegende Angehdérige

Reichweite: direkt: 10 Technologieentwickler/-innen, 30 Verantwortliche im AAL- bzw. Im F&E-
Bereich, 50 Expertinnen/Experten und Stakeholder, 5 Expertinnen/Experten im Ministerium - die
aktiv durch Teilnahme an Workshops und Feedbackgesprache am Projekt mitwirken

indirekt: AAL-Community und Technologieentwicklung in Osterreich - iiber KommunikationsmaR-
nahmen (Website, Newsletter, Presse- und Offentlichkeitsarbeit)

Zielregion, Ort der Aktivitat: Es werden nach einer anfanglichen Analyse der in abgeschlossenen
AAL-Pilotregionen drei ausgewahlt, in denen die Fokusgruppen stattfinden. Demnach kénnten die
Gesprache im Burgenland, Salzburg, Tirol, Vorarlberg, stattfinden ebenso wie in Wien und Karnten,
die ihre Pilotregionen mit Jahresende 2019 abschlieRen.

Settings/Bereiche: Settings: AAL-Pilotregionen, Gemeinden; Bereiche: Technologieentwicklung

Laufzeit: 1. 9. 2019 bis 30. 9. 2020
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hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Institut fiir Genderforschung in den
Ingenieurwissenschaften; Auftragnehmerin: Biro fiir nachhaltige Kompetenz B-NK GmbH

Kooperationspartner/-in: Universitat Wien, Institut flir Pflegewissenschaft
Evaluation: nein
weiterfiihrende Informationen:

Website zum FFG-Vorprojekt ,Demenz in Bewegung®: https://unterwegs-mit-demenz.at

ausgewadhlte Publikationen aus dem FFG-Vorprojekt ,Demenz in Bewegung:

Pichler, Barbara; Reitinger, Elisabeth; Knoll, Bente; Hofleitner, Birgit; Egger, Barbara; Renkin, Agnes
(2018): Gut unterwegs mit Demenz in der Stadt (Broschiire). Wien. Online verfligbar unter:
https://unterwegs-mit-demenz.at/wp-content/uploads/2018/11/Handlungsempfehlungen.pdf,
zuletzt geprift am 25. 2. 2019

Reitinger, Elisabeth; Pichler, Barbara; Egger, Barbara; Knoll, Bente; Hofleitner, Birgit; Plunger, Petra;
Dressel Gert; Heimerl, Katharina (2018): Mit Menschen mit Demenz forschen - ethische Reflexio-
nen einer qualitativen Forschungspraxis zur Mobilitdt im 6ffentlichen Raum. FQS - Forum Quali-
tative Sozialforschung, doi: 10.17169/fgs-19.3.3152. Online verfugbar unter: http://www.quali-
tative-research.net/index.php/fgs/article/view/3152/4301, zuletzt geprift am 25. 9. 2019

Reitinger, Elisabeth; Egger, Barbara; Heimerl, Katharina; Knoll, Bente; Hellmer, Silvia (2018): Men-
schen mit Demenz im 6ffentlichen Verkehr, Wien. Online verfigbar unter: https://www.demenz-
strateqgie.at/fxdata/demenzstrategie/prod/media/Menschen-mit-Demenz-im-oeffentlichen-Ver-
kehr.pdf, zuletzt geprift am 25. 9. 2019

Kontaktperson: Dipl.-Ing.i" Dr.i" Bente Knoll, bente.knoll@b-nk.at

Hauptinterventionsebene: 4,3

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: n. a.

E1: Projekt ,Stigmafrei“: Entwicklung und Implementierung von Medienempfehlungen

Projektbeschreibung
Hintergrund:

Medien sind fir die meisten Menschen die wichtigste Informationsquelle betreffend psychische
Erkrankungen und pragen somit die Einstellung der Bevolkerung. Derzeit werden (unbeabsichtigt)
von Medien, Pressesprecherinnen/-sprechern, Expertinnen/Experten oder Betroffenen vielfach
Vorurteile und Stereotype weiterverwendet, was die Meinung der Bevolkerung in negativer Weise
beeinflusst.

Das Projekt hat HPE Osterreich gemeinsam mit Prof. Dr. Niederkrotenthaler (MedUni Wien) initiiert.

Es sollen dabei Leitlinien fiir die addquate Medienberichterstattung Gber psychische Erkrankungen,
eine Internetplattform und ein Netzwerk von Expertinnen/Experten erarbeitet werden.

Eckpunkte des Projekts sind:

»  Recherche bestehender Leitlinien und Literatur dazu

» trialogische Ausarbeitung der Leitlinien/Empfehlungen

» Internetseite (Leitlinien, zusatzliche Infos, Ansprechpartner/-innen)

»  Medientraining flr Betroffene, Angehdrige und Profis

»  Teams trialogischer Gesprachspartner/-innen in allen Bundeslandern

»  Workshop, Seminar, Gesprachsrunden mit Journalistinnen/Journalisten, Medienvertreterin-
nen/-vertretern, Sprecherinnen/Sprechern, Expertinnen/Experten, Betroffenen und deren
Angehdrigen

Arbeitsweise: ,trialogisch“ und vernetzt
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Gemeinsam und aufbauend auf internationalen Erfahrungen und bestehenden Materialien werden
Empfehlungen fir die Berichterstattung tiber psychische Erkrankungen und die davon betroffenen
Menschen erarbeitet.

Die Arbeitsgruppe: 20 Personen, und zwar: Betroffene, Angehorige, Medienvertreter/-innen, Ex-
pertinnen/Experten aus den Bereichen Psychiatrie, Psychotherapie, Psychologie, psychosoziale
Einrichtungen, Polizei

Beschreibung der Ziele

Projekt zur Férderung einer ausgewogenen Berichterstattung tilber Menschen mit psychischen Er-
krankungen in den Medien

Ziele der Empfehlungen:

»  Service

»  Netzwerkbildung

»  nichtstigmatisierende Berichterstattung

»  Verstehen des Problems (nicht nur Dos and Don’ts)

»  Spekulationen vermeiden, v. a. tber Griinde/Erklarungsansatze

»  (Fokus auf) Inklusion als Gegengewicht zu Gewalt

» gesellschaftlich: Unterstiitzung fir psychisch Erkrankte, Unterstiitzungseinrichtungen vor-
stellen / darauf verweisen

Zielgruppen: Medien-Profis, Psy-Profis, Betroffene, Angehorige, Exekutive
Reichweite: —

Zielregion, Ort der Aktivitdt: sterreichweit

Settings/Bereiche: Information, Medien, Gesellschaft

Laufzeit: Mdrz 2018 - Oktober 2020

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: HPE Osterreich

Kooperationspartner/-in: Univ. Prof. Dr. Thomas Niederkrotenthaler, MedUni Wien, Zentrum fir
Public Health, Abteilung f. Sozial- u. Praventivmedizin

Gefordert aus den Mitteln der Gemeinsamen Gesundheitsziele aus dem Rahmen-Pharmavertrag -
eine Kooperation von Osterreichischer Pharmawirtschaft und Sozialversicherung

Evaluation: nein - Projekt noch nicht abgeschlossen

weiterfilhrende Informationen: noch nicht - Projekt noch nicht abgeschlossen
Kontaktperson: Mag. Edwin Ladinser, edwin.ladinser@hpe.at
Hauptinterventionsebene: 5,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

E 2: Papageno-Medienpreis

Projektbeschreibung

Medienberichte Uber Suizid spielen eine wichtige Rolle in der gesellschaftlichen Aufklarung und
der Pravention. Mittlerweile konnte nachgewiesen werden, dass eine bestimmte Form der Bericht-
erstattung nicht nur Imitationssuizide (,Werther-Effekt) verhindert, sondern generell suizidpra-
ventiv wirken kann (,Papageno-Effekt“). Der Papageno-Effekt bezieht sich auf die Figur des Papa-
geno aus Mozarts Oper ,Die Zauberflote”. Papageno kann in der Oper seine anfanglichen Suizidge-
danken mithilfe anderer iiberwinden.

In Osterreich verankerte der 6sterreichische Presserat im Jahr 2012 die suizidpriventive Bericht-
erstattung in seinem Ehrenkodex.

Beschreibungen der Aktivitdten ] 9 7



Zur weiteren Verbreitung der Medienrichtlinien und zur Férderung der suizidpraventiven Bericht-
erstattung wird vom Bundesministerium fiir Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz
(BMSGPK) und der 6sterreichischen Gesellschaft fiir Suizidpravention (OGS) sowie der Wiener
Werkstatte fiir Suizidforschung der jahrlich zu vergebende ,Papageno-Medienpreis” fiir den besten
suizidpraventiven journalistischen Beitrag ausgelobt.

Beschreibung der Ziele

»  weitere Verbreitung der Medienrichtlinien in Bezug auf die Berichterstattung tber Suizid
»  Forderung der suizidpraventiven Berichterstattung

Zielgruppen:

direkt: Journalistinnen/Journalisten, Herausgeber/-innen

indirekt: Bevolkerung

Reichweite: direkt: 500

Zielregion, Ort der Aktivitit: Osterreich

Setting/Bereich: Medien

Laufzeit: seit 2019, laufend

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: BMSGPK

Kooperationspartnerinnen: Osterreichische Gesellschaft fiir Suizidpravention, Wiener Werkstéitte
fiir Suizidforschung

Evaluation: —

weiterfihrende Informationen: https://www.sozialministerium.at/site/Gesundheit/Gesundheits—
foerderung/Psychische_Gesundheit/Papageno_Medienpreis

Kontaktperson: Constantin Zieger, BSc MSc, constantin.zieger@sozialministerium.at
Hauptinterventionsebene: 5,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

E 3: Reaktionen auf Medienberichterstattung

Projektbeschreibung

Uberwiegend schriftliche Reaktion auf stigmatisierende Berichterstattung in diversen Medien -di-
rekt an die verantwortlichen Journalistinnen/Journalisten gerichtet

Beschreibung der Ziele

zumeist: Ausrdumen von Fehlvorstellungen - v. a. (iber den in den Medien hergestellten Zusam-
menhang ,Gewalt und psychische Erkrankung®

Appell zur Wahrnehmung der ethischen Verantwortung als Journalistinnen/Journalisten und zur
Qualitat der Recherchen

Zielgruppe: Journalistinnen/Journalisten

Reichweite: vereinzelte Medienverantwortliche - gering in der Zahl (hoffentlich stark in der Wirkung)
Zielregion, Ort der Aktivitdt: 6sterreichweit

Settings/Bereiche: Information, Medien

Laufzeit: Einzelaktivitdaten (z. B.: ORF2-Sendung Bundesland heute / Wien vom 16. 3. 2016, Puls-4-
Nachrichtensendung vom 12. 3. 2018, etc.)
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hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: HPE Osterreich und HPE-Bundeslin-
der-Vereine

Kooperationspartner/-innen: keine

Evaluation: nein

weiterfiihrende Informationen: keine

Kontaktperson: Mag. Edwin Ladinser, edwin.ladinser@hpe.at
Hauptinterventionsebene: 5,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: Angehdrige

E 4: Kritik des Vereins VertretungsNetz - Sachwalterschaft, Patientenanwaltschaft, Bewohner-
vertretung zum Entwurf des MaRnahmenvollzugsgesetzes (Reform des MaRnahmenvoll-
zugs)

Projektbeschreibung

Die angefiihrten Kritikpunkte beziehen sich auf den Entwurf des MaRnahmenvollzugsgesetzes,
prasentiert im Juli 2017:

Der Entwurf des ,MaRnahmenvollzugsgesetzes” (der ebenso wenig weiter verfolgt wurde oder in
Begutachtung ging wie ein bereits 2015 erstellter Ministeriumsentwurf) betont den Schutz der
Bevolkerung vor beeintrachtigten Straftatern, der auf der Grundlage auch geringfiigiger und (neu!)
vermogensrechtlich relevanter Straftaten vornehmlich durch unbefristeten Freiheitsentzug in jus-
tizeigenen GroRanstalten gewahrleistet werden soll.

Die menschenrechtliche Vorgabe des Art. 14 UN-BRK (prazisiert durch die Guidelines zu Art. 14 vom
September 2015; https://www.ohchr.org/Documents/HRBodies/CRPD/GC/GuidelinesArticle14.doc)
findet weder Erwahnung noch Beachtung; insbesondere die in Art. 14 UN-BRK beanstandete weitge-
hende Gleichsetzung von psychischer Stérung und ,Gefahrlichkeit“ liegt dem Entwurf zweifellos
zugrunde und fiihrt zu einer grundlegenden Benachteiligung beeintrachtigter Straftater/-innen im
Vergleich zu ,gesunden® Straftdterinnen/Straftatern.

Das MaRnahmenvollzugsgesetz sieht weiterhin keine Befristung der Anhaltung und keine Strafbe-
messung vor (damit sind fiir die Dauer des Freiheitsentzugs die Schwere des Anlassdelikts sowie
der Umstand, ob dieses vollendet oder versucht begangen oder tatsachlicher Schaden verursacht
wurde, irrelevant), es gibt auch weiterhin keine Sanktionenvielfalt (das Strafrecht sieht ansonsten
neben dem Freiheitsentzug als Ultima Ratio Sanktionen wie Geldstrafe, Tatausgleich, soziale Ar-
beit, Hausarrest usw. vor), nach (nur bedingt méglicher) Entlassung bleibt die Probezeit lebenslang
verlangerbar, und Kaskaden von Weisungen, die die Persodnlichkeitsrechte unzumutbar einschran-
ken (zu denen nahezu ausnahmslos das Leben in Einrichtungen und die Duldung psychopharma-
kologischer Behandlung gehort, was wiederum Art. 14 und 19 UN-BRK widerspricht), bleiben wei-
terhin die Regel.

Wahrend ,gesunde” Straftater/-innen nach Ende ihrer Strafzeit - gleichgiltig, ob Deliktseinsicht
oder ,Besserung” stattgefunden hat - zu entlassen sind, ist in Hinblick auf beeintrachtigte Straf-
tater/-innen der faktisch nicht mogliche (weil deren Verhalten in samtlichen denkbaren zukiinfti-
gen Situationen auch in Hinblick auf gesunde Menschen nicht prognostizierbar ist) ,Nachweis" zu
fuhren, dass keine ,Gefdhrlichkeit“ mehr besteht.

Zielgruppe: strafmiindige Personen (ab 14 Jahre), die an einer psychischen Stérung leiden (die
Definition schlieRt kognitive Beeintrachtigungen, Personlichkeitsstorungen und klassische psychi-
sche Erkrankungen mit ein), praktisch auch durch psychiatrische Vordiagnosen und -aufhalte stig-
matisierte Personen: Eine systematische Priifung des Gesundheitszustands von Straftdterinnen
und Straftatern gibt es nicht und ist nicht vorgesehen, daher orientiert sich die ,Auswahl“ zukiinf-
tiger MaRnahmenhaftlinge an bereits vorhandenen ,Beweisen” der Beeintrachtigung, ,unverstand-
lichen® oder besonders verponten Delikten oder auffilligem Verhalten nach der Verhaftung.
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Reichweite: Derzeit befinden sich Giber 1.000 Personen im MaRnahmenvollzug gem. § 21 Abs 1
und 2 StGB; ein starker Anstieg ist weiterhin zu verzeichnen.

Zielregion, Ort der Aktivitdt: gesamtes Bundesgebiet (Bundesgesetz)

Settings/Bereiche: Betroffen sind Personen mit Beeintrachtigung, die eine Straftat (derzeit am hau-
figsten: gefahrliche Drohung, versuchter Widerstand gegen die Staatsgewalt) begangen haben;
zunehmend wird durch jene Berufsgruppen Anzeige erstattet, deren Aufgabenbereich die Betreu-
ung/Behandlung oder den Umgang mit beeintrachtigten Personen umfasst (betreuende Einrich-
tungen, Arztinnen/Arzte, Polizei)

Laufzeit: Nach medialem Bekanntwerden vernachlassigter MaRnahmenhdaftlinge in Justizanstalten
legte im Janner 2015 eine vom Justizministerium eingesetzte Arbeitsgruppe umfassende Vor-
schlage fur eine Reform der ,vorbeugenden MaRnahme"“ vor; im Juli 2017 prasentierte der schei-
dende Justizminister Brandstatter einen weiteren Entwurf.

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Der Reformentwurf sieht (auch auf-
grund der Weigerung der Lander, insbesondere nach § 21 Abs. 1 StGB eingewiesene Personen
wieder in das Gesundheitssystem zu libernehmen) eine vollstindige Einbindung von Rechtsbre-
cherinnen/Rechtsbrechern mit psychischer Stérung in die Strafjustiz vor, inklusive justizeigener
Nachsorgeeinrichtungen.

Kooperationspartner/-innen: Kooperationen ergaben sich aus dem Entwurf z. B. mit Vertretungs-
Netz (Vertretung im Vollzug ist durch Patientenanwaltinnen und -anwadlte und Erwachsenenvertre-
ter/-innen vorgesehen), Anwiltinnen/Anwalten (Vertretung im Entlassungsverfahren), privaten Er-
wachsenenvertreterinnen/-vertretern, Psychiatrien.

Evaluation: Derzeit liegt lediglich der Entwurf des Gesetzes vor.

weiterfihrende Informationen: Entwurf MRG 2017: https://www.jus-
tiz.gv.at/web2013/file/2c94848a5d55ef0a015d883cd2b033e1.de.0/ma%C3%9Fnahmen-reform-
gesetz%202017-text.pdf

Stellungnahme von VertretungsNetz: https://www.jus—
tiz.gv.at/web2013/file/2c94848b5dald70a015dealfb99401e4.de.0/vertretungsnetz%20sach-
walterschaft.pdf?forcedownload=true

Kontaktperson: elisabeth.wintersberger@vertretungsnetz.at
Hauptinterventionsebene: 5,2

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

E 5: Gesundheitsziel 9: Psychosoziale Gesundheit bei allen Bevélkerungsgruppen férdern

Projektbeschreibung

Das Gesundheitsziel 9 ist eines von 10 nationalen Gesundheitszielen fiir Osterreich, die bis 2032
gliltig sind. Es wurde zwischen 2016 und 2018 von einer multidisziplindren und sektoreniber-
greifenden Arbeitsgruppe mit Delegierten von mehr als 30 Organisationen ausgearbeitet. Es be-
steht aus 3 Wirkungszielen - eines fiir jedes der folgenden Handlungsfelder:

1. Gesundheitsforderung/Pravention/Fritherkennung
2. Versorgung/Rehabilitation/Ausbildung
3. Gesellschaft/Entstigmatisierung

Mehr als 40 konkrete MaRnahmen wurden in ganz Osterreich von verschiedenen Akteuren gestar-
tet, um zur Erreichung dieser Wirkungsziele beizutragen, z. B.:

»  Gesundheitskompetenz psychische Gesundheit im Betrieb

»  Konzept fur eine gesamthafte Losung der Organisation und Finanzierung der psychologi-
schen und psychotherapeutischen Versorgung

»  Koordinationsplattform zur psychosozialen Unterstitzung fir Gefliichtete und Helfende
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»  Vernetzungsplattform fir Betroffenenvertreter/-innen von Menschen mit psychischen Er-
krankungen

»  Papageno-Medienpreis fur suizidprdaventive Berichterstattung

» Kompetenzgruppe Entstigmatisierung

»  Studie ,Monitoring Public Stigma Austria 1998-2018"

Beschreibung der Ziele

Wirkungsziel 1: Um die psychosoziale Gesundheit sowie das Wohlbefinden der Menschen zu for-
dern und zu erhalten, werden ihre Lebenswelten und ihre Lebenskompetenzen durch systemati-
sche und strukturierte MaBnahmen gestaltet bzw. gestarkt.

Wirkungsziel 2: Die Lebenswelten sowie das Gesundheits- und Sozialsystem stellen sicher, dass
fiir psychosozial belastete Menschen, Menschen mit psychischen Erkrankungen und deren Ange-
horige niederschwellige, bedarfsgerechte Unterstiitzungs-, Versorgungs- bzw. Rehabilitationsan-
gebote zur Verfiigung stehen. Planung, Finanzierung und Realisierung eines solchen Angebots
werden von den Grundsatzen der Inklusion und der integrierten Versorgung geleitet.

Wirkungsziel 3: In allen Lebenswelten der Gesellschaft herrscht ein Klima des offenen und selbst-
verstandlichen Umgangs mit individueller Vielfalt von psychosozialer Gesundheit und Krankheit

Zielgruppe: gesamte Bevolkerung

Reichweite: gesamte Bevolkerung

Zielregion, Ort der Aktivitat: osterreichweit

Settings/Bereiche: diverse

Laufzeit: 2017-2032

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Leitung der AG: BMSGPK
Stellvertretung der AG-Leitung: OGK Wien

Kooperationspartner/-innen: Giber 30 Organisationen/Institutionen

Evaluation: Monitoring der Gesundheitsziele

https://gesundheitsziele-oesterreich.at/website2017/wp-content/uploads/2019/07/gesund-
heitsziele-monitoringbericht-2017_1.pdf

https://gesundheitsziele-oesterreich.at/links-publikationen-deutsch/#1493384713167-
81e751fe-b60d

weiterfiihrende Informationen: https://gesundheitsziele-oesterreich.at/arbeitsgrup-
pen/#1493977810208-07c8e728-93e1l

https://gesundheitsziele-oesterreich.at/website2017 /wp-content/uploads/2019/03 /be-
richt_gz9_ergaenzt.pdf

Kontaktperson: ADir."" Veronika Plank, veronika.plank@sozialministerium.at
Hauptinterventionsebene: 5,2

Einbindung Betroffener und/oder Angehériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

E 6: Kompetenzgruppe Entstigmatisierung

Projektbeschreibung

In internationalen und nationalen Initiativen zur Foérderung psychischer Gesundheit und zur Bekdmp-
fung psychischer Erkrankungen wird die Entstigmatisierung als zentrales Handlungsfeld wahrge-
nommen. Dementsprechend definierte auch die Arbeitsgruppe zum O0sterreichischen Gesund-
heitsziel ,Psychosoziale Gesundheit bei allen Bevolkerungsgruppen fordern” (Gesundheitsziel 9)
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das Thema ,Gesellschaft und Entstigmatisierung“ als eines von drei prioritiren Handlungsfeldern.
Aufgrund der Komplexitat des Phanomens Stigma, der Hartnackigkeit gesellschaftlicher Einstel-
lungen und Vorurteile sowie der zum Teil erniichternden Evaluationsergebnisse bereits durchge-
flihrter Anti-Stigma-Kampagnen regte die Arbeitsgruppe als zentrale MaBnahme das Etablieren
einer ,Kompetenzgruppe Entstigmatisierung” an. Diese soll - einem Mental-Health-in-All-Policies-
Ansatz (MHiAP) folgend - Expertise aus Wissenschaft, psychosozialer Versorgungspraxis, Verwal-
tung, Kultur, Recht, Medien sowie Erfahrungswissen zum Thema biindeln und auf Basis von be-
stehender Evidenz und Best-Practice-Beispielen ein koordiniertes multistrategisches Vorgehen ge-
gen das Stigma psychischer Erkrankungen entwickeln. Des Weiteren soll die Kompetenzgruppe als
Drehscheibe fir bestehende und neue Projekte fungieren, die durch interdisziplindren Austausch
und Nutzung von Synergien angereichert und koordiniert werden kdnnen. Bisher fanden 4 Sitzun-
gen der Arbeitsgruppe statt. Die Bestandserhebung Anti-Stigma-Aktivititen in Osterreich ist als ihr
erstes gemeinsames Produkt zu sehen.

Beschreibung der Ziele

»  Blndelung von Expertise fiir ein wirkungsorientiertes und koordiniertes Vorgehen
»  Sensibilisierung fiir unterschiedliche Perspektiven auf das Thema

»  Erarbeiten eines akkordierten Produkts (z. B. Punkteplan oder Empfehlungspapier)
»  Nutzung als Drehscheibe fiir die Akkordierung von Projekten

»  Forderung von Austausch und Zusammenarbeit auf internationaler Ebene

»  politische Bewusstseinsbildung

Zielgruppen: Expertinnen und Experten des Gremiums, Menschen mit psychischen Erkrankungen,
deren Angehorige und Vertreter/-innen der psychosozialen Berufsgruppen, allgemeine Bevélke-
rung

Reichweite:

direkt: 40-50 Personen

indirekt und langfristig: allgemeine Bevélkerung

Zielregion, Ort der Aktivitdat: bundesweite Ausrichtung. Die Treffen der KGE finden in Wien statt.

Settings/Bereiche: Bereiche: Gesundheit, Soziales, Arbeitsmarkt, Behindertenrechte, Jugendpolitik,
Bildung, Wissenschaft und Forschung, Kunst und Kultur, Medien, Interessenvertretung, Wissen-
schaft, psychosoziale Versorgungspraxis

Laufzeit: seit Juli 2018 auf unbestimmte Zeit
hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: BMSGPK/GOG

Kooperationspartner: FGO, DVSV (Finanzierung, strategische und operative Planung und Weiter-
entwicklung)

BMKOS, BMAFJ, BMBWF (Jahresplanung und Weiterentwicklung)
Evaluation: nein

weiterfithrende Informationen: https://goeg.at/KG_Entstigmatisierung

Kontaktpersonen: Mag.2 Anna Fox, BA, anna.fox@sozialministerium.at, BMSGPK; Dr."" Monika No-
wotny, BA, monika.nowotny@goeg.at, GOG

Hauptinterventionsebene: 5,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

E7: EU-Expertengruppe Kultur und soziale Inklusion

Projektbeschreibung

Im Rahmen des EU-Arbeitsplans fur Kultur 2015-2018 wurde 2017 eine Arbeitsgruppe mit dem
Thema Kultur und soziale Inklusion eingerichtet. Im Fokus der Auseinandersetzung stand die
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Frage, wie Politik kulturelle Institutionen unterstiitzen kann, um partnerschaftlich mit anderen
Sektoren (Gesundheit, Soziales, Justiz/Gefangnisse) zusammenzuarbeiten. Expertinnen/Experten
aus 24 Liandern tauschten sich nach der offenen Methode der Koordination (OMK) mehr als zwei
Jahre intensiv zum Thema aus. Die OMK-Expertengruppe verfasste den Bericht ,From social inclu-
sion to social cohesion - the role of culture policy“. Er ist ein erster Blick auf das groRe Gebiet und
die vielfdltigen Zusammenhange von Kultur und sozialer Inklusion. Darin werden generelle Emp-
fehlungen fiir regionale, nationale und europaweite MaRnahmen fiir die Erreichung sozialer Inklu-
sion und dariber hinausgehend sozialen Zusammenhalts gegeben, ausgehend von fiinf Feldern
der Anndherungen (Kultur fir, durch und mit von Exklusion gefdhrdeten Menschen, stadtische
und landliche Gemeinschaften, Kulturerbe, Kultur und Bildung, Kultur und Gesundheit). Im Zu-
sammenhang von Kultur und Gesundheit erfolgte auch eine Empfehlung hinsichtlich der Stigma-
bekdampfung bei psychischen Erkrankungen.

Beschreibung der Ziele

Das Ziel des Berichts sind Empfehlungen fir regionale, nationale und europaweite MaBRnahmen fiir
die Erreichung sozialer Inklusion und - dartiber hinausgehend - eines verbesserten gesellschaft-
lichen sozialen Zusammenhalts, die anhand von Fallbeispielen aus ganz Europa illustriert werden.
Die Empfehlungen richten sich an die Politik sowie Kunst- und Kultureinrichtungen, aber auch an
Institutionen, die mit dem Kunst- und Kulturbereich zusammenarbeiten, z. B. Bildungs-, Sozial-
und Gesundheitseinrichtungen. Erhofft wird, dass das Verdnderungspotenzial von Kunst und Kultur
vermittelt wird und vermehrt Initiativen aus dem Kulturbereich als Méglichkeit, soziale Exklusion
zu durchbrechen, erkannt werden. Der Bericht regt eine verstarkte politikbereichsiibergreifende
Zusammenarbeit und Strategieentwicklung an, welche die kulturelle Inklusion férdert bzw. gegen
Stigma wirkt und Uber einzelne Politikbereiche hinweg stattfindet.

Zielgruppen: hauptsachlich im Kunst- und Kulturbereich arbeitende Menschen, im Politikfeld tatige
Menschen in Europa, aber auch Menschen, die in Institutionen auBerhalb des Kunst-/Kulturbe-
reichs tdtig sind - um sie fiir gemeinsame Zugange mit dem Kulturfeld im Bereich sozialer Inklu-
sion zu interessieren

Reichweite: nicht einschatzbar - europaweit

Zielregion, Orte der Aktivitdt: EU-weit, an der Erstellung des Berichts nahmen Expertinnen und
Experten aus 24 Ldndern teil, in einigen Landern finden vertiefende Veranstaltungen statt - so
auch in Osterreich, Tschechien und Portugal. In allen 24 beteiligten Landern ist davon auszugehen,
dass die Information tiber den Bericht liber die gut etablierten Informationskandle stattfindet. Ab-
gesehen von Ubersetzungen der Executive Summary ins Deutsche und Franzdsische haben sich
elf Kolleginnen/Kollegen bereiterklart, diese in ihre Landessprachen zu libersetzen, um die Ver-
breitung der Inhalte zu verbessern.

Settings/Bereiche: Kunst und Kultur, Politikbereich, Bereiche, in denen soziale Exklusion stattfindet
Laufzeit: Anfang 2017 - ca. Ende 2018.

In Osterreich/Wien ist fiir den 5. 12. 2019 ein Workshop zum Thema Kultur und Gesundheit ge-
plant.

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: in Osterreich: Bundeskanzler-
amt, Sektion Kunst und Kultur, Abteilung II/10 - Europdische und internationale Kulturpolitik

Kooperationspartner/-innen: Europaische Kommission sowie Kunst- und Kulturabteilungen in der
EU und mit ihr lose verbundenen europdischen Liandern - Expertinnen/Experten aus Norwegen
und Island brachten ihre Erfahrung mit ein.

Evaluation: nicht im direkten Sinn. Auf Basis des Expertenberichts soll aber eine vertiefende Be-
handlung ausgewdhlter Themen im Rahmen einer neuen EU-Expertengruppe erfolgen (eventuell
zum Thema Gesundheit und Wohlbefinden).

weiterfithrende Informationen: https://www.bundeskanzleramt.gv.at/agenda/kunst-und-kul-
tur/europa-und-internationales/kulturpolitik-in-der-eu/eu-arbeitsplan-fuer-Kultur-2019-
2022.html

https://www.creativeeurope.at/eu-kulturpolitik /eu-arbeitsplan-fuer-kultur.html
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Bericht der EU-Expertengruppe ,Kultur und soziale Inklusion®:

Gesamtbericht: https://op.europa.eu/en/publication-detail /- /publication/e1b88304-f3b0-
11e9-8clif-01aa75ed71al /language-en/format-PDF/source-search

Zusammenfassung: https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/e168b213-f3ac-
11e9-8cif-01aa75ed71al/language-en/format-PDF/source-search

Kontaktpersonen: Mag.? Barbara Stiiwe-ERI, b.stuewe-essl@freietheater.at, Osterreichische Ver-
treterin in der EU-Expertengruppe; Mag.? Aleksandra Widhofner, aleksandra.widhof-
ner@bmkoes.gv.at, BMKOS, IV/10 - Europdische und internationale Kulturpolitik

Hauptinterventionsebene: 5,3

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

E 8: Tu was gegen Beschdmung!

Projektbeschreibung

Viele Menschen, die in schwierigen Lebenslagen sind oder Armutserfahrungen gemacht haben,
kennen Situationen, in denen sie abwertend und schlecht behandelt werden. Oftmals geschieht
das auf Amtern oder auch in Gesundheitseinrichtungen (bei der Arztin / dem Arzt, in Kranken-
hausern oder bei der Erstellung von Gutachten). Diese Erfahrungen von Beschamung gehen meist
nicht spurlos an ihnen voriiber - Krankungen machen eben auch krank.

Die Armutskonferenz ist das gemeinsam mit der Plattform Sichtbar Werden, in der ein Drittel der
Mitglieder von psychischen Beeintrachtigungen betroffen ist, angegangen und hat den Leitfaden
,TUu was gegen Beschamung“ erarbeitet. Wir zeigen darin auf, wie beschamende Situationen ver-
mieden werden konnen oder wie zumindest besser damit umgegangen werden kann. Wir erklaren,
wie Demitigung und Beschamung funktionieren und welche Folgen Beschamung fir Betroffene
haben kann. Der Leitfaden enthalt auch Tipps, wie sich Betroffene gegenseitig unterstitzen kénnen.

Ein zweiter Leitfaden richtet sich an die Angehorigen der Gesundheits- und Sozialberufe. ,Auf Au-
genhodhe - Wertschdtzender Umgang im beruflichen Alltag der Gesundheits- und Sozialberufe®.
Dieser Leitfaden soll helfen, beschamende Situationen zu vermeiden. Und er soll uns motivieren,
fir Rahmenbedingungen einzutreten, die Begegnungen auf Augenhéhe moglich machen.

Beschreibung der Ziele

» individuelle Ansdtze, die jede und jeder fiir sich selbst anwenden kann. Dazu gehéren die
Art, wie wir kommunizieren und wie wir in Gesprdche gehen, aber auch Ubungen, um sich
selbst zu stdarken

»  Maoglichkeiten, die wir in Gruppen haben, wie z. B. gegenseitige Begleitung, Vernetzung und
Austausch von Betroffenen

»  Verdnderungen auf gesellschaftlicher und politischer Ebene, um Beschdmung zu vermeiden.
Dazu zdhlen mehr Mitsprachemdglichkeiten fiir Betroffene in Behérden oder bei der Gestal-
tung von Gesetzen oder auch Dinge wie die Art der Berichterstattung in Medien.

Zielgruppen: Menschen mit psychischen Erkrankungen und von Armut Betroffene. Sie sind ein
groRer Teil der Gruppe, aber wir arbeiten hier alle zusammen. Was allen gemeinsam ist, ist das
Leben unter der Armutsgrenze.

Die zweite Zielgruppe sind Angehérige der Gesundheitsberufe wie Arztinnen/Arzte, Pfleger/-innen,
Psychologinnen/Psychologen sowie Vertreter/-innen der Sozialberufe.

Reichweite: Direkt haben wir an die 600 Leute erreicht, indirekt liber Pressearbeit, interne Kom-
munikation und die neuen Leitfaden tiber 500.000 Menschen.

Zielregion, Ort der Aktivitat: 6sterreichweit
Settings/Bereiche: Krankenhaus, Arztpraxis, Gutachtersituation, Sozialamt, AMS
Laufzeit: 2017 bis 2019
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Eine Weiterarbeit zur Verbreitung der Leitfaden ist jetzt aber notwendig.

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: die Armutskonferenz (www.armuts-
konferenz.at)

Kooperationspartner/-innen: GOG, Sozial- und Gesundheitsministerium, Fonds Gesundes Oster-
reich. Alle 43 Mitgliedsorganisationen der Armutskonferenz

Evaluation: —

weiterfiihrende Informationen: Buch ,Achtung! Abwertung hat System. Vom Ringen um Anerken-
nung, Wertschatzung und Wirde* (http://www.armutskonferenz.at/publikationen/achtung-
abwertung-hat-system.html)

Website: Tu was gegen Beschamung! (http://www.armutskonferenz.at/aktivitaeten/tu-was-gegen-
beschaemung.html)

Kontaktpersonen: Martin Schenk martin.schenk@diakonie.at; Robert Rybaczek,
robert.rybaczek@armutskonferenz.at

Hauptinterventionsebene: 5,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

E9: Arbeit in Gremien/Arbeitskreisen

Projektbeschreibung

Mitarbeit in diversen Gremien und Arbeitskreisen des Gesundheits-, Sozial- und Rechtswesens auf
Gemeinde-, Landes- und Bundesebene (z. B. Entwicklung/Novellierung und Umsetzung bzw. Im-
plementierung neuer einschlagiger Gesetze; Versorgungsplanung fiir psychisch erkrankte Men-
schen; Einhaltung der Menschenrechte in Einrichtungen fiir psychisch erkrankte Menschen; Ver-
tretung der Interessen behinderter Menschen etc.)

Beschreibung der Ziele

»  Sensibilisierung der jeweils zustandigen Expertenkreise fiir die Lebenssituation und Bedurf-
nisse Betroffener und deren Angehoriger

»  Forderung eines respektvollen Umgangs mit Betroffenen und Angehdrigen

»  Formulierung von Wiinschen/Forderungen in Hinblick auf Inklusion und ein selbstbestimm-
tes, wiirdevolles Leben psychisch erkrankter Menschen

»  Ausgestaltung von addquaten Angeboten fiir psychisch erkrankte Menschen und Angehdérige

Zielgruppen: Fachexpertinnen/-experten und politisch Verantwortliche aus dem Gesundheits-, So-
zial- und Rechtswesen

Reichweite:
direkt: ca. 500 Personen

indirekt: ca. 1 bis 2 Mio. (psychisch erkrankte Menschen und ihre Angehérigen sowie Dienstleis-
ter/-innen aus dem psychosozialen Bereich)

Zielregion, Ort der Aktivitit: ganz Osterreich

Settings/Bereiche: Gremien/Arbeitsgruppen von/in Ministerien, Sozialversicherung, Interessen-
verbande, Beirate etc.

Sicherheit, Gesundheit, Soziales, Recht
Laufzeit: (seit Jahrzehnten) kontinuierlich, Fortsetzung vorgesehen
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: HPE Osterreich

Kooperationspartner/-innen: diverse
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Evaluation: —

weiterfithrende Informationen: —

Kontaktperson: Mag. Edwin Ladinser, edwin.ladinser@hpe.at
Hauptinterventionsebene: 5,3

Einbindung Betroffener und/oder Angehdriger in Projektplanung/-umsetzung: Angehdorige

E10: Mitarbeit am Landesetappenplan LEP Karnten

Projektbeschreibung

fiir Chancengleichheit psychisch Erkrankter in der Arbeitswelt, ein selbstbestimmtes Leben, Teil-
habe am gesellschaftlichen Leben laut UN-Behindertenrechtskonvention

Beschreibung der Ziele

Forderung der sozialen Akzeptanz psychisch Erkrankter, Abbau von Vorurteilen, Einforderung von
Assistenzleistungen, Alltagsbegleitung, teilbetreutes Wohnen, Tageszentrum Bezirk Hermagor

Zielgruppen: Karntner Landesregierung, Psychiatriekoordinator, Psychiatriebeirat: Einforderung
der Umsetzung der Vorgaben der UN-Behindertenrechtskonvention auch fir psychisch Erkrankte

Reichweite: -
Zielregionen, Orte der Aktivitdt: Land Karnten, Klagenfurt, Villach, Bezirke Spittal und Hermagor

Settings/Bereiche: Sensibilisierung der Bevélkerung durch Offentlichkeitsarbeit, Vortrdge in Schu-
len/Oberstufe im Bezirk Hermagor

Laufzeit: LEP 2014 bis 2016, laufende Mitarbeit bei drei Arbeitskreisen zur Umsetzung der UN-
Behindertenrechtskonvention

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: HPE-Karnten, Zusammenarbeit mit pro
mente Karnten, PNK

Kooperationspartner/-in: Selbsthilfe Dachverband Karnten, Licht ins Dunkel
Evaluation: nein

weiterfiihrende Informationen: www.hpe.at/kaernten, www.landesetappenplan.ktn.gv.at

Kontaktperson: Josefine More, josefine.more@hpe.at, Beratungsstelle Villach
Hauptinterventionsebene: 5,3

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: Angehorige

E 11: Rechtliche Stellungnahmen zu Gesetzestexten (Begutachtungen) und fachlicher Input bei
nationalen Aktionsplanen (NAP)

Projektbeschreibung

auch kurzfristige Stellungnahmen zu Gesetzesentwiirfen und fir nationale Gremien (NAP, Anti-
stigmakonferenz etc.).

Durch die Zusammenfassung von fachlichem Know-how verschiedener Berufsgruppen im psycho-
sozialen Bereich unter Einbindung jahrelanger praktischer Erfahrung in der Umsetzung wird durch
diese Stellungnahmen versucht, Fehlentwicklungen und Verschlechterungen fiir Menschen mit
psychischen Problemen auch in Bezug auf deren Versorgung zu verhindern. Gleichzeitig werden
Moglichkeiten der Verbesserung der jeweiligen Situation aufgezeigt.
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Beschreibung der Ziele

Durch fachlichen Input in diversen nationalen Gremien und durch Stellungnahmen zu Gesetzes-
entwirfen sollen die Interessen von psychisch erkrankten Menschen, deren Angehérigen und der
Versorger auf nationaler Ebene vertreten werden. Es geht hier auch um die korrekte Darstellung
von Sachverhalten und Aufklarungsarbeit.

Zielgruppen: Allgemeinbevélkerung, Versorgungsplaner/-innen und Juristinnen/Juristen in der
Legislative sowie Politiker/-innen.

Reichweite: dsterreichweit

Zielregion(en), Orte) der Aktivitit: Osterreich

Settings/Bereiche: nationale Gremien, Interessengemeinschaften, Politik
Laufzeit: 1. 1. 2019 -31.12. 2019

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: pro mente Austria
Kooperationspartner/-innen: —

Evaluation: —

weiterfilhrende Informationen: www.promenteaustria.at

Kontaktperson: Mag.? Sandra Griinberger, office@promenteaustria.at
Hauptinterventionsebene: 5,2

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: nein

E 12: Wiener Aufruf fiir eine menschliche Drogenpolitik

Projektbeschreibung

Die parlamentarische Biirgerinitiative wurde am 26. 6. 2019, dem Internationalen Tag gegen Dro-
genmissbrauch und unerlaubten Suchtstoffverkehr, im Wiener Resselpark am Karlsplatz gegriin-
det. Wir sammeln fir die Petition mindestens 500 Unterstiitzungsunterschriften von wahlberech-
tigten Personen.

Wir fordern eine Anderung der bestehenden Drogenpolitik

(Suchtmittelgesetz) im Sinne einer menschenrechtskonformen Drogenpolitik von Schadensmini-
mierung, Eliminierung des Schwarzmarktes, Erh6hung des Jugendschutzes sowie Entkriminalisie-
rung und Entstigmatisierung von illegalen Drogenkonsumentinnen/-konsumenten und deren An-
gehorigen.

Beschreibung der Ziele

parlamentarische Behandlung

Zielgruppe: Zivilgesellschaft

Reichweite: Kontakte in ganz Osterreich

Zielregionen, Orte der Aktivitit: alle Bundeslander in Osterreich
Settings/Bereiche: Politik, Kunst, Kultur

Laufzeit: Projektende ist die Einreichung der Petition in der Parlamentsdirektion, nach Erreichung
von mindestens 500 Unterstiitzungsunterschriften.

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: keine
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Kooperationspartnerin: Gabriele Kozar, Vorstandsmitglied von ENCOD, European Coalition for Just
and Effective Drug Policies

Europdische Organisation fir eine gerechte und effektive Drogenpolitik (www.encod.org)
Mag. Christoph Fasching, Psychotherapeut (in Ausbildung unter Supervision)

Evaluation: Der Berliner Aufruf wurde bereits von tiber hundert weltweiten Organisationen unter-
zeichnet, auch von LEAP Deutschland, Polizisten, Richtern und Staatsanwalten fiir eine fortschritt-
liche Drogenpolitik. www.leap-deutschland.de

weiterfihrende Informationen: Grundlage des Wiener Aufrufs ist der Berliner Aufruf: https://ber-
lindokumet.org

Kontaktperson: Josef Rohaczek, Kriminalbeamter i. R. und Obmann des Elternkreises Wien, Verein
zur Forderung der Selbsthilfe fur Angehorige von Suchtkranken, ZVR: 013425810, Spathgasse
6/2, 1220 Wien

Hauptinterventionsebene: 5,3

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: Angehorige

E13: Trialogischer Verein FREIRAUME-fiir Menschen mit psychischen Problemen und Krisener-
fahrungen

Projektbeschreibung

Eingetragener Verein seit 1997: ZVR-Zahl 465837620, Vereinsstatuten: https://www.frei-
raeume.at/download/

1. TRIALOG: offenes und unabhangiges Gesprachsforum zu psychiatrischen und psychosozia-
len Themen. 3 Gruppen (Menschen mit psychischen Problemen und/oder Menschen mit psy-
chiatrischen Diagnosen, Angehorige und Freunde und im psychosozialen Bereich Arbeitende)
bringen sich zweimal im Monat gleichberechtigt zu psychosozialen Themen ein.

2. FORUM PSYCHOPHARMAKA: Trialogische Treffen zum Thema Psychopharmaka - Infos zu
und Umgang mit Medikamenten und Infos zum risikoarmen Reduzieren und Absetzen

3. ERHEBUNG zum Thema FREIHEITSBESCHRANKUNGEN = Befragung von Psychiatrie-Erfahre-
nen, die Freiheitsbeschrankungen erlebt haben.

4. TAGUNGEN (in den Jahren 2000, 2001, 2017 und 2019) - immer trialogisch organisiert

5. TRIALOGISCHE FORTBILDUNG: fuir FSW-Case-Manager/-innen zweimal jahrlich (ein Tag) und
WG-Betreuer/-innen des Vereins LOK

6. STAMMTISCH firr Erfahrene: monatlich

Beschreibung der Ziele

» ad 1: (Vor-)Urteile abbauen, eine Stimme haben, gehort und wahrgenommen werden. Die
Sicht, das Verstdandnis und die Bedirfnisse von Betroffenen, Angehérigen und ,Profis” durch
personlichen Kontakt kennenlernen und miteinander realistisch verandern

» ad 2: trialogische Fortbildung = Diskussionsforum. Vermittlung und Austausch von Infos,
Bedurfnissen und Haltungen.

» ad 3: Bewusstsein und Sensibilisierung, Aufzeigen notwendiger Veranderungen

» ad 4: Sensibilisieren, Perspektivenwechsel, Prasentationen, Vernetzung, Verdnderung ansto-
Ren.

» ad 5: siehe Pkt. 2.

» d 6: Kennenlernen, Austausch, gemeinsames Handeln

Zielgruppen:

» ad 1: offen fur alle Interessierten

» ad 2: alle, die sich angesprochen fiihlten, insbesondere Erfahrene und deren Angehérige und
Freundinnen/Freunde ...

» ad 3: Erfahrene, die Freiheitsbeschrankungen erlebt haben. Umfrageergebnisse: professio-
nelle Helfer/-innen, Erfahrene, Angehdrige, Interessierte

» ad 4: Interessierte (v. a. die 3 trialogischen Gruppen)
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» ad 5: FSW-Case-Manager/-innen, WG-Betreuer/-innen bei LOK
» ad 6: Psychiatrieerfahrene

Reichweite:

» ad 1: ca. 100-200 Personen pro Jahr

» ad 2: ca. 100-150 Personen

» ad 3: ca. 85 auswertbare Fragebdgen. Die Reichweite der Umfrage war ungleich héher (Ta-
gungen in Wien und NO, Fortbildungen fiir psychiatrische Patientenanwadltinnen/-anwalte,
Treffen zum Unterbringungsgesetz in Wien und Salzburg: in Summe mind. 400-500 Perso-
nen exkl., jener, die die Ergebnisse liber die Homepage abrufen

» ad 4: bei jeder der 4 Tagungen ca. 120-150/200 Personen

» ad 5: jeweils ca. 30-40 Teilnehmer/-innen

» ad 6: jeweils ca. 10 Personen

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: ad 1-6: Wien, ad. 3: ergidnzend NO und Sbg: Umfrageergebnis

Settings/Bereiche: Mitarbeit in politischen Gremien (Monitoringstelle Wien - IVMB Wien). Mitarbeit
beim PPV, dem Psychiatrischen und Psychosomatischen Versorgungsplan fir Wien bis 2030 (PSD
+ KAV): in Fokusgruppen fir Betroffene und fiir Angehorige

» ad 1: jahrelang in der VHS Stobergasse, aktuell Amerlinghaus 1070, Treffen danach: nahe-
gelegenes Beisl

» ad 2: ebenfalls Amerlinghaus

» ad 4: VHS Stobergasse (aufer Tagung 2019: im Catamaran)

» ad 5: FSW: ABZ des FSW, 1030 Wien

» ad 6: in gut erreichbarem Lokal (wechselnd)

Laufzeit:

» ad 1: seit 1994, laufend

» ad 2:Janner 2017 bis Juni 2018 (12 Termine)

» ad 3: Erstellung der Fragebégen 2015-2017. Auswertung 2017, Prasentationen der Umfrage-
ergebnisse: ab 2017

» ad 4:in den Jahren 2000, 2001, 2017 sowie 2019

» ad 5: FSW: seit 2010, laufend

» ad 6: seit 2019

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Verein FREIRAUME (siehe Titel);
Tagung 2019: Verein LOK - Leben ohne Krankenhaus, Wien

Kooperationspartner/-innen: HPE - Hilfe fiir Angehdrige psychisch Erkrankter, LOK - Leben ohne
Krankenhaus, IdEE Wien, EX-IN-Ausgebildete

Evaluation: —

weiterfithrende Informationen:

» Homepage: www.freiraeume.at.

» ad 2: Protokolle und Infomaterial: https://www.freiraeume.at/aktivit%C3%A4ten-projekte /fo-
rum-sychopharmaka

» ad 3: Fragebogen, Umfrageergebnisse: https://www.freiraeume.at/aktivit%C3%A4ten-pro-
jekte/fragebogen und www.freiraeume.at/download

»  Broschiiren siehe https://www.freiraeume.at/download:

» ,DIE WIENER SEELE IN NOT - Einrichtungen und Angebote fiir Menschen in psychischen
Krisen. Ein Uberblick iiber die sozialpsychiatrische Landschaft Wiens*. Seit dem Jahr 2000
mit 3 weiteren Aktualisierungen bis zum Jahr 2007 vom Verein herausgegeben, danach
von der Stadt Wien unter dem Titel ,SEELISCHE GESUNDHEIT IN WIEN - Informationen zu
psychiatrischen, psychosozialen und rechtlichen Angeboten” erweitert und fortgefiihrt,
zuletzt aktualisiert 2013, Weiterfihrung 2020 unklar.

»  ,MUT UND HOFFNUNG IN DER KRISE. Ratgeber von Psychose-Erfahrenen fiir Betroffene”
(Mitarbeit)

Kontaktperson: Ingrid M. Machold - seit 2013 Obfrau Verein FREIRAUME, info@freiraeume.at

Hauptinterventionsebene: 5,3
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Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

E 14: Jour fixe / Trialog / Vortrdge bei Info-Veranstaltungen

Projektbeschreibung

Jour fixe: regelmaRige Informations- und Diskussionsveranstaltung der HPE in allen Bundeslan-
dern. Expertinnen/Experten referieren zu Themen mit Bezug zu psychischen Erkrankungen und
laden zur Diskussion mit Angehorigen, Betroffenen, psychiatrischen Profis und am Thema Inter-
essierten ein.

Trialog: offene Gesprachsrunde fiir Menschen mit Krisen- bzw. Psychiatrie-Erfahrung, Angeho-
rige/Freunde von psychisch erkrankten Menschen und beruflich im psychosozialen Bereich Tatige.
Er findet in Wien regelmaRig (2 x /Monat) statt, in den (meisten) Bundesldndern etwa quartalsweise.

Vortrage: HPE halt auf Einladung von Veranstaltern in allen Bundeslandern Vortrdge, die den Blick-
winkel der Angehorigen auf die verschiedensten Aspekte des Lebens mit psychischer Erkrankung
wiedergeben.

Beschreibung der Ziele

gleichberechtigter Erfahrungsaustausch, um gegenseitiges Verstdandnis zu schaffen, Vorurteile
abzubauen, neue Sichtweisen zu er6ffnen, voneinander zu lernen

Zielgruppen: Betroffene, Angehorige, im psychosozialen Bereich Tatige und alle Menschen, die am
Thema psychische Erkrankung interessiert sind

Reichweite: Jour fixe: ca.1.500 bis 2.000 Personen pro Jahr

Trialog: ca. 800 Personen pro Jahr (400 Wien + 200 Salzburg + 200 restliche Bundesldander)
Vortrage bei Info-Veranstaltungen: ca. 500 bis 1.000 Personen pro Jahr

Zielregion, Orte der Aktivitdt: dsterreichweit (iberwiegend an den Standorten von HPE)
Settings/Bereiche: unterschiedlich

Gesundheit, Information, Gesellschaft

Laufzeit: Jour fixe seit 1980, Trialog seit 1994; Vortrage seit vielen Jahren

Fortsetzung vorgesehen

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Jour fixe: HPE bzw. AHA Salz-
burg

Trialog: Wien: Verein Freirdume, Verein LOK; auRerhalb Wiens: HPE + AHA Salzburg

Vortrdge: jeweilige Veranstalter (v. a. KAV, PSD, psychosoziale Einrichtungen)
Kooperationspartner/-innen: Netzwerkpartner/-innen im Bereich der psychosozialen Versorgung
Evaluation: —

weiterfiihrende Informationen: www.hpe.at

Kontaktperson: Mag. Edwin Ladinser, edwin.ladinser@hpe.at

Hauptinterventionsebene: 5,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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E15: Trialog Zams

Projektbeschreibung

Der Trialog sollte als Begegnungsraum dienen, der einen Austausch zu Themen rund um psychi-
sche Belastungen und Erkrankungen sowie Gesundheit auf Augenhéhe erméglicht. Der Trialog
findet einmal monatlich statt, in Zams ist dies jeden zweiten Mittwoch des Monats um 16.30 Uhr
an der psychiatrischen Ambulanz des Krankenhauses Zams der Fall. Es sind dabei prinzipiell alle
interessierten Personen eingeladen. Es gibt jedes Mal ein neues Thema, welches zum Schluss des
Trialogs fur den nachsten Termin von der Gruppe festgelegt wird. So gibt es auch Wechsel der
Moderator/-innen, da sich jede Besucherin / jeder Besucher gerne einbringen kann. Es gibt Ge-
sprachsregeln, auf die von der Organisatorenseite geachtet wird wie etwa auf das Recht auf die
eigene Meinung, jede(r) spricht lGber eigene Erfahrungen, es sollen keine Werturteile gefallt wer-
den, Vertraulichkeit des Besprochenen.

Der Trialog wird auch in anderen Teilen Tirols angeboten (Innsbruck, Telfs, Worgl). Zams ist der
jungste der Trialog-Standorte, in Innsbruck findet der Trialog seit Giber zehn Jahren statt.

Beschreibung der Ziele

» mehr gegenseitiges Verstandnis entwickeln
» Lernen von den Erfahrungen und Sichtweisen der anderen
»  Wertschatzung des jeweiligen Expertentums

Zielgruppen: Menschen mit psychischen Belastungen und Erkrankungen, Angehoérige von Men-
schen mit psychischen Erkrankungen, Personen aus psychosozialen und psychiatrischen Berufs-
feldern, interessierte Personen

Reichweite: Juli 2018 - Juli 2019: 247 Personen haben teilgenommen (davon waren auch einige
Personen mehrmals anwesend).

Vom Trialog gehort oder gelesen haben wesentlich mehr Menschen (regionale Medien in den Be-
zirken Imst und Landeck = 100.000 Einwohner/-innen)

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: Bezirke Landeck, Imst und Reutte; sekundar: ganz Tirol
Setting/Bereich: Setting: Krankenhaus Zams, Psychiatrische Ambulanz, nach Offnungszeiten
Bereich: Psychische Erkrankung/Gesundheit

Laufzeit: Beginn: Juli 2018; Ende: offen

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Krankenhaus St. Vinzenz Betriebs GmbH
Zams

Kooperationspartner/-innen: PSP, HPE, TGBS, Selbsthilfe Tirol, start pro mente
Evaluation: keine Evaluation

weiterfiihrende Informationen: www.khzams.at

Kontaktperson: Magdalena Grill, trialog@krankenhaus-zams.at
Hauptinterventionsebene: 5,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

E16: Trialog Telfs

Projektbeschreibung

Der Trialog sollte als Begegnungsraum dienen, der einen Austausch zu Themen rund um psychi-
sche Belastungen und Erkrankungen sowie Gesundheit auf Augenhohe ermoglicht. Der Trialog
findet einmal monatlich statt, in Telfs jeden letzten Mittwoch des Monats von 15 bis 17 Uhr im
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Sozial- und Gesundheitssprengel Telfs. Es sind prinzipiell alle interessierten Personen eingeladen.
Es gibt jedes Mal ein neues Thema, welches zum Schluss des Trialogs fir den nachsten Termin
von der Gruppe festgelegt wird. So gibt es auch Moderatorenwechsel, da sich jede Besucherin /
jeder Besucher gern einbringen kann. Es gibt Gesprachsregeln, auf welche die Organistorin-
nen/Organistoren achten: das Recht auf die eigene Meinung, jede(r) spricht tiber eigene Erfahrun-
gen, es sollen keine Werturteile gefallt werden, Vertraulichkeit des Besprochenen.

Beschreibung der Ziele

» mehr gegenseitiges Verstiandnis entwickeln
»  Lernen von den Erfahrungen und Sichtweisen der anderen
»  Wertschatzung des jeweiligen Expertentums

Zielgruppen: Menschen mit psychischen Belastungen und Erkrankungen, Angehérige von Men-
schen mit psychischen Erkrankungen, Personen aus psychosozialen und psychiatrischen Berufs-
feldern, interessierte Personen

Reichweite: September 2014 - August 2019: 419 Teilnehmer/-innen, von denen einige auch mehr-
mals anwesend waren. Vom Trialog gehort oder gelesen haben wesentlich mehr Menschen (regi-
onale Medien in den Bezirken Imst und Landeck = 100.000 Einwohner/-innen)

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: Bezirke Imst und Innsbruck-Land

Setting/Bereich: Setting: in den Raumlichkeiten des Sozial- und Gesundheitssprengels Telfs
Bereich: psychische Erkrankung/Gesundheit

Laufzeit: Beginn: September 2014; Ende: offen

hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Psychosozialer Pflegedienst, Ober-
markt 43, 6410 Telfs

Kooperationspartner/-innen: PSP, HPE, TGBS, Selbsthilfe Tirol, Start, pro mente
Evaluation: keine Evaluation

weiterfiihrende Informationen: www.psptirol.org

Kontaktperson: PSP, Mag.? Alexandra Fliir, alexandra.fluer@psptirol.org
Hauptinterventionsebene: 5,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja

E 17: Vernetzungstreffen der Young Psychiatrists Austria mit Betroffenen- und Angehorigenini-
tiativen

Projektbeschreibung

Die Young Psychiatrists Austria sind eine Gruppe von Assistenzarztinnen/-drzten in Ausbildung
zur Fachdrztin / zum Facharzt fiir Psychiatrie und Psychotherapeutische Medizin und verstehen sich
als Interessenvertretung der Auszubildenden in der Osterreichischen Gesellschaft fiir Psychiatrie
(OGPP). Sie widmen sich der psychiatrischen und psychotherapeutischen Ausbildung in Osterreich,
mochten sich aber auch hinsichtlich einer Verbesserung der psychiatrischen Versorgung engagie-
ren. Neben monatlichen via soziale Medien organisierten Vernetzungstreffen (Jour fixes), werden
diesbeziiglich auch themenspezifische Veranstaltungen abgehalten. Am 20. 5. 2019 fand mit Un-
terstiitzung von Ao. Univ.-Prof.i" Dr.i" Michaela Amering ein erstes Kennenlerntreffen mit Vertre-
terinnen/Vertretern von Angehorigen- und Betroffeneninitiativen statt.

Das Ergebnis war ein angeregter und fiir alle Anwesenden sehr inspirierender Austausch zwischen
Vertreterinnen/Vertretern der Initiativen EX-IN, Open Dialogue, Freirdaume, Hilfe fir Angehorige
psychisch Erkrankter (HPE) und einer groRen Zahl von Fach- und Assistenzdrztinnen/-arzten. Die
Fortsetzung und Intensivierung des begonnenen Trialogs sowie eine engere Kooperation mit dem
Ziel, die Anliegen und die Expertise von Angehdrigen- und Betroffeneninitiativen starker in die
psychiatrische Ausbildung und klinische Versorgung zu integrieren, werden angestrebt.
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Beschreibung der Ziele

Osterreichweite Vernetzung und inhaltlicher Austausch zwischen Vertreterinnen/Vertretern von
Angehdrigen- und Betroffeneninitiativen (etwa EX-IN, Open Dialogue, Freirdume, HPE), Arztin-
nen/Arzten in Ausbildung zur Fachdrztin / zum Facharzt fiir Psychiatrie und Psychotherapeutische
Medizin sowie allen Interessierten in ganz Osterreich.

Die Zusammenarbeit verfolgt das Ziel, Anliegen und Expertise von Angehdérigen- und Betroffenen-
initiativen starker sichtbar zu machen und in die psychiatrische Ausbildung und klinische Versor-
gung besser zu integrieren.

Zielgruppen: Vertreter/-innen von Angehérigen- und Betroffeneninitiativen, Arztinnen/Arzte in
Ausbildung zur Facharztin / zum Facharzt fiir Psychiatrie und Psychotherapeutische Medizin, In-
teressierte und Engagierte

Reichweite: Beim ersten Treffen in einer Gaststdtte in Wien waren ca. 30 Personen anwesend. Eine
hohe Reichweite der Informationsverbreitung via diverse Onlineverteiler (Newsletter, WhatsApp,
Facebook) von Arztinnen/Arzten in Ausbildung zur Facharztin / zum Facharzt fiir Psychiatrie und
Psychotherapeutische Medizin sowie persdnlichen Austausch

Zielregion, Ort der Aktivitdt: sterreichweit

Settings/Bereiche: Unterschiedliche Settings sind denkbar, z. B. in Einrichtungen, bei Tagungen
und Symposien.

Laufzeit: Das erste Vernetzungstreffen fand am 20. 5. 2019 statt. Weitere sind geplant.
hauptverantwortliche Institution/Einrichtung/Organisation: Young Psychiatrists Austria

Kooperationspartner/-innen: Vertreter/-innen von EX-IN, Open Dialogue, Freirdume, Hilfe fir An-
gehorige psychisch Erkrankter (HPE)

Ao. Univ.-Prof."" Dr.i" Michaela Amering, Universitatsklinik fur Psychiatrie und Psychotherapie, Kli-
nische Abteilung fiir Sozialpsychiatrie, Medizinische Universitit Wien

Evaluation: nein

weiterfilhrende Informationen: https://www.oegpp.at/ausbildung/young-psychiatrists

Kontakt: youngpsy@oegpp.at
Hauptinterventionsebene: 5,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehdériger in Projektplanung/-umsetzung: ja

E 18: Psychiatrischer Jour fixe des Psychosozialen Dienstes Hartberg (Steiermark)

Projektbeschreibung

Im Sinne einer Qualitdtssicherung, des Ausbaus des sozialpsychiatrischen Pentalogs sowie der
weiteren Verbesserung der Zusammenarbeit mit niedergelassenen Arztinnen/Arzten im Bezirk
Hartberg-Firstenfeld entstand 2006 die Idee zum Psychiatrischen Jour fixe.

Seither werden jahrlich je zwei bis drei Vortragsabende zu sozialpsychiatrischen Themen gestaltet,
wobei einem einstiindigen Vortrag eine halbe bis eine Stunde Diskussion folgt. Zeit fiir Vernet-
zungsgesprache findet sich beim anschlieRenden Get-together bei einem kleinen Buffet.

Die Veranstaltungen sind frei zuganglich und werden von jeweils 60 bis 120 Personen besucht,
die sich aus Expertinnen/Experten, Betroffenen, deren Angehoérigen und Vertreterinnen/Vertretern
verschiedener sozialpsychiatrischer Institutionen sowie von Politik und Medien zusammensetzen.
Der Schulungsraum des Osterreichischen Roten Kreuzes bzw. der Veranstaltungsraum der Be-
zirkshauptmannschaft Hartberg-Fiirstenfeld werden dafiir kostenfrei zur Verfligung gestellt.
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Die Themengestaltung orientiert sich an den Rickmeldungen auf den Evaluationsbégen und um-
fasst das gesamte Spektrum der Sozialpsychiatrie. Handouts werden zur Verfligung gestellt. Von
der Osterreichischen Arztekammer sind die Psychiatrischen Jours fixes mit jeweils zwei Diplom-
fortbildungspunkten im Fach Psychiatrie und Psychotherapeutische Medizin anerkannt.

Beschreibung der Ziele

Vorrangige Ziele sind Vernetzung, Bewusstseinsbildung und sozialpsychiatrische Qualitdtssiche-
rung im Sinn der Anliegen von psychisch erkrankten Menschen und ihren Angehérigen.

Dafiir wesentlich sind die gute didaktische Aufbereitung der Vortrage im Sinn einer allgemeinen
Verstandlichkeit sowie hohe Praxisrelevanz.

Firr die Teilnehmer/-innen sollen sich einerseits Benefits fir ihre tagliche Arbeit im professionellen
Setting ergeben, andererseits soll ihnen ein besseres Verstandnis in Sachen eigene Betroffenheit,
Salutogenese und Hilfs- wie Unterstiitzungsmoglichkeiten vermittelt werden.

Die Vortragsreihe ,Psychiatrischer Jour fixe des Psychosozialen Dienstes Hartberg“ hat sich zu
einer festen GroRe im Bezirk entwickelt und wird auch fortgefiihrt.

Zielgruppen: Expertinnen/Experten der diversen Felder der Sozialpsychiatrie, des Gesundheitswe-
sens und der Medien, psychisch erkrankte Menschen und deren Angehdrige

Reichweite:
direkt tGber die Vortrage etwa 300 Menschen pro Jahr

indirekt tber Veroffentlichungen in Medien sowie tiber die Zurverfiigungstellung der Handouts zu
den Vortrdgen einige Tausend jahrlich.

Zielregionen, Orte der Aktivitdt: Bezirk Hartberg-Fiirstenfeld, Steiermark, liberregional
Settings/Bereiche;

Settings: Gemeinden, Bezirk Hartberg-Fiirstenfeld und angrenzende Bezirke, Bundeslander Steier-
mark und (angrenzendes) Burgenland, Psychosozialer Dienst

Bereiche: Gesundheitswesen, Sozialpsychiatrie
Laufzeit: Projektbeginn: 2006, laufend

hauptverantwortliche Institutionen/Einrichtungen/Organisationen: Psychosozialer Dienst Hart-
berg, Gesellschaft zur Férderung seelischer Gesundheit GmbH

Kooperationspartner/-innen: Osterreichisches Rotes Kreuz und Bezirkshauptmannschaft Hart-
berg-Firstenfeld Gber kostenfreie Zurverfligungstellung der Vortragsrdume. Steirische Arztekam-
mer Uber Anerkennung der Veranstaltungen mit jeweils zwei Diplomfortbildungspunkten. In den
Anfangsjahren auch Pharmafirmen tber Finanzierung von Referentinnen/Referenten

Evaluation: Die Psychiatrischen Jours fixes werden tber die gangigen Evaluationsbégen von Os-
terreichischer Arztekammer und Steirischem Landesverband fiir Psychotherapie evaluiert.

weiterfihrende Informationen: www.gfsg.at
Kontaktperson: Dr." Ulrike Schrittwieser, ulrike.schrittwieser@gfsg.at
Hauptinterventionsebene: 5,1

Einbindung Betroffener und/oder Angehoriger in Projektplanung/-umsetzung: ja
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Anhang: Erhebungsblatt

Titel

Projektbeschreibung(en)
(max. 1.500 Zeichen mit Leerzeichen)

Interventionsebene(n)!
(Mehrfachantworten maéglich)

O

1. Bewusstseinsbildung,

2. strukturelle Benachteiligung abschaffen/
Chancengerechtigkeit fordern,

3. soziale Inklusion und Teilhabe fordern,
4. Begegnung und zentrale Einbindung
Betroffener fordern,

5. Mental-Health-Advocacy

Beschreibung der Ziele
(max. 500 Zeichen mit Leerzeichen)

Zielgruppe(n)

Reichweite (Anzahl [geschdtzt] der Perso-
nen, die insgesamt oder bei dauerhaften
Programmen pro_Jahr erreicht werden -
direkt/indirekt durch Kommunikations-
malnahmen)

Zielregion(en),
Ort(e) der Aktivitat

Setting(s) (z. B. Schule, Gemeinde) /
Bereich(e) (z. B. Kunst und Kultur,
Versicherungswesen)

Laufzeit
(Projektbeginn/-ende)

hauptverantwortliche Institution/
Einrichtung/Organisation

Kooperationspartner/-innen
(z. B. Finanzierung, Umsetzung)

Wie erfolgt die Einbindung Betroffener
und/oder Angehoriger?2

Gibt es eine Evaluation?
(Quellenangabe, Link)

wenn ja, (bisherige) Ergebnisse:
(max. 500 Zeichen mit Leerzeichen)

Publikationen, Websites und
weiterfiihrende Informationen
(Quellenangaben, Links)

Kontaktperson
(Name, E-Mail-Adresse, Telefonnummer)

Sonstiges/Anmerkungen-

1 Zuteilung zur Hauptinterventionsebene wurde vom GOG-Team vorgenommen.

2 Die Antworten wurden vom GOG-Team gesichtet und danach bewertet, ob laut Beschreibung eine aktive Einbindung
Betroffener, d. h. deren Einbindung in Projektplanung und -umsetzung stattgefunden hat.

Anhang: Erhebungsblatt
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