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Gesundheit gemeinsam denken

Der Arbeitszyklus der Landesgesundheitskonferenz

Umsetzung Landesgesund-
durch Akteure heitskonferenz

Arbeitsgruppen

Auftrag an die Strategiearbeitsgruppen auf Basis des Beschlusses 1/2016 der Mitglieder der
Landesgesundheitskonferenz Thiiringen
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Mehr Informationen und die vollstandige Zielesystematik finden Sie unter www.lgk-thueringen.de
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Entwicklung und Festigung
eines gesunden Lebensstils
im Kindes- und Jugendalter:
Die Gesundheitschancen
von Kindern und
Jugendlichen sind erhoht.

Ernahrung

Der Anteil der Frauen, die ihre Schwangerschaft
mit Normalgewicht beginnen, ist erhoht.

Der Anteil der Schwangeren, die einen Gestations-
diabetes entwickeln, steigt nicht weiter an.

Der Anteil an Ubergewichtigen und adip6sen sowie
untergewichtigen Kindern zur Schuleingangs-
untersuchung liegt unter 10% bzw. unter 4%

sowie unter 10%.

Sprache
Gesundheits- und

Zum Zeitpunkt der Schuleinfihrung verfiigen
VO rso rge kO m pEte Nz die Kinder Uber eine altersentsprechende Sprach-
entwicklung, die Haufigkeit von Sprachauffalligkeit ist
Gesundheit und Krankheit sowie der Umgang zur Schuleingangsuntersuchung auf unter 15 %
mit ihnen sind selbstverstandliche Bestandteile gesunken.

des Aufwachsens in der Gesellschaft.
Die Sprachentwicklung von sprachauffalligen,

Gesellschaft und Versorgungssystem lassen die insbesondere von sozial benachteiligten Kindern
Verantwortungsibernahme durch Eltern fur die ist merklich verbessert.

Gesundheit ihrer Kinder zu.
Die schulische Bildung sprachlicher Risikokinder

ist verbessert.

Bewegung/Sport

Der Anteil an Gbergewichtigen und adipdsen Kindern
zur Schuleingangsuntersuchung liegt unter 10% bzw.
unter 4% und reduziert sich weiter.

Der Anteil der Jugendlichen mit Ubergewicht in der 8. Klasse
ist auf unter 19% gesenkt und senkt sich weiter.

Auffalligkeiten der Motorik und Koordination ist zum

Zeitpunkt der Schuleingangsuntersuchung auf unter 12%
gesenkt und senkt sich weiter.

Mehr Informationen und die vollstandige Zielesystematik finden Sie unter www.lgk-thueringen.de
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28 ZIELGRUPPE
4@ Kinder, Jugendliche und ihre Familien

HANDLUNGSFELDER

Ernahrung, Bewegung/Sport,
Mundhygiene, Sprache, Psychische
Gesundheit (inkl. Suchterkrankungen),
Gesundheits- und Vorsorgekompetenz

SETTINGS

Familie, Kita, Schule, Kommune
(Quartier)

Mundhygiene

Die von der WHO formulierten Mundgesund-
heitsziele werden erreicht.

Der Anteil der Kinder mit naturgesundem Gebiss
ist bei 6-Jahrigen bis 2020 auf 80% gestiegen.

Psychische Gesundheit
(inkl. Suchterkrankungen)

Die Lebenskompetenzen von (psychisch auffalligen und
suchterkrankten) Kindern sind gestarkt.

Die Lebenskompetenzen von Kindern und Jugendlichen mit
psychisch/suchtkranken Eltern und Angehorigen sowie der
Peergruppe sind gestarkt.

Pravalenzen psychischer Erkrankungen bei Kindern und
Jugendlichen sind gesenkt.

Soziale Teilhabe von Kindern und Jugendlichen ist gestarkt.

Die subjektive Gesundheitseinschatzung von Kindern,
Jugendlichen und Eltern ist verbessert.

Bildquellen: Noun Project by Gregor Cresnar, Becris, Symbolon, Karan
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ZIELGRUPPE

Menschen im erwerbsfahigen Alter,
Unternehmen (insbesondere kleinst-, kleine
und mittlere Unternehmen)

IMPACT

Gesundes Leben und
Arbeiten in Thuringen

HANDLUNGSFELDER

Gesundheits- und Vorsorgekompetenz,
Muskel- und Skeletterkrankungen,

starken. Psychische Gesundheit und
Suchterkrankungen
SETTINGS

Unternehmen, Kommune (Quartier),
Freizeitorte

Gesundheits- und Vorsorgekompetenz

Impfpravention
PTP Muskel- und

Die im nationalen Impfplan angestrebten Impfquoten, die von der STIKO Ske | efte rkra N ku nge N

empfohlenen Schutzimpfungen werden erreicht.

Die Durchimpfungsrate fiir die Grippe, insbesondere fir Menschen mit Risiko Die Krankheitstage durch Erkrankungen des

(Personen mit geschwachtem Immunsystem, Schwangere, Mitarbeiter im Muskel- /Skelettsystems sind reduziert.
Gesundheitswesen und Personen, die haufig mit Kranken in Kontakt kommen) liegt : : : -

bei iber 70%. Arbeitnehmer nutzen die vom Arbeitgeber zur Verfigung

gestellten ergonomischen Arbeitsgerate korrekt.

Die Durchimpfungsrate fur Masern liegt auf Grundlage des Aktionsplans zur
Eliminierung der Mumps-Masern-Roteln bei 95%.

Die Durchimpfungsrate fur Pertussis, Tetanus, Diphtherie und Polio liegen ebenfalls
laut nationalem Impfplan bei 95%.

Die Zugangswege fur erforderliche Schutzimpfungen sind vereinfacht.

Impfpraventable Infektionserkrankungen sind bei Menschen im erwerbsfahigen Alter
deutlich reduziert.

Die Pravention von ausgewahlten Infektionserkrankungen - hier grippale Infekte - in
offentlichen Einrichtungen und Betrieben ist etabliert.

Psychische Gesundheit und Suchterkrankungen

Die einer beruflichen Integration entgegenstehenden Vermittlungshemmnisse
aufgrund einer psychischen Erkrankung und/oder Sucht sind weitestgehend abgemildert

Gesundheits- und oder abgebaut.
VO rsO rge ko m pete NZ Kre bS p réve nt|0 N Der Anteil von Suchtmittelmissbrauch in Unternehmen ist gesunken.
Durch die Minimierung von Belastungsfaktoren verbessern sich Arbeitsbedingungen
Der Gesundheitszustand von Menschen im erwerbsfahigem Alter in den Unternehmen nachhaltig.
ist durch die informierte Inanspruchnahme von
Krebsfriiherkennungsprogrammen laut nationalen Krebsplan verbessert. Die Anzahl langer Fehlzeiten aufgrund psychischer Erkrankungen hat sich verringert.
Lebenserwartung und Qualitat werden durch Friihintervention Beschaftigte sind zu psychischen Erkrankungen und Sucht sensibilisiert. Beschaftigte
erhoht. Dadurch werden die Heilungschancen verbessert. und Beauftragte pflegen einen vertrauensvollen Umgang.
Die Anzahl der Manner im erwerbsfihigen Alter, die eine informierte In Sport- und anderen Vereinen wird sensibel mit dem Thema ,, Alkoholkonsum® umgegangen.

Krebsvorsorge in Anspruch nehmen, ist um 15% erhoht.
Gesundheitsforderndes Verhalten wird von Trainern/innen u.a. Verantwortlichen,

im Sinne der Vorbildwirkung, gezeigt.

Es besteht Handlungssicherheit im Umgang mit auffalligen Vereinsmitgliedern und
der eigene Konsum ist minimiert.

Pravention von psychischen Erkrankungen und Sucht wird landesweit
flachendeckend und qualitatsgesichert umgesetzt.

Multiplikatorinnen sind mit ausreichend Ressourcen ausgestattet,
um flachendeckend und qualitatsgesichert arbeiten zu konnen.

Mehr Informationen und die vollstandige Zielesystematik finden Sie unter www.lgk-thueringen.de Bildquellen: Noun Project by Gregor Cresnar, Becris, Symbolon, Karan



IMPACT

Die Lebensqualitat im Alter
bleibt erhalten.

Psychische Gesundheit
pflegender Angehoriger und
des Helfersystems

Die psychische Gesundheit der Zielgruppe ist gestarkt.

Soziale Isolation und mogliche Erkrankungsrisiken in Bezug auf
die Zielgruppe als Risiko flir die psychische Gesundheit sind
minimiert.

Gesetzliche Grundlagen und Rahmenbedingungen starken die
psychische Gesundheit der Zielgruppe nachhaltig.

Gesundheitskompetenz,
Gesundheitsvorsorge (Impfen,
Krebspravention)

Impfpraventable Infektionserkrankungen sind bei alteren und
alten Menschen deutlich reduziert.

Die im nationalen Impfplan angestrebten Impfquoten fir diese
Altersgruppe und die von der STIKO empfohlenen Schutzimpfungen
fur altere und alte Menschen werden erreicht (Nationale Impfquoten
aus DEGS1-Studie als Ausgangswert)

Die Durchimpfungsrate fur Grippe bei Senioren ist auf 75% gestiegen.
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ZIELGRUPPE

Altere Menschen, die aus dem Berufsleben
ausgeschieden sind sowie Menschen im Ubergang vom
Erwerbsleben in den Ruhestand, Pflegende und
pflegende Angehorige — Entwicklung eines breit
aufgestellten Hilfsangebotes fir pflegende Angehorige

HANDLUNGSFELDER

Bewegung, Psychische Gesundheit und Soziale
Teilhabe, Psychische Gesundheit pflegender
Angehoriger und des Helfersystems,
Mundgesundheit, Sucht im Alter,
Vorsorgekompetenz

SETTINGS

Familie, Kommune (Quartier), Pflegeeinrichtungen

Psychische Gesundheit und Soziale Teilhabe

Die Zielgruppe hat ein ausreichendes soziales Netzwerk zur Sicherung seiner
Lebensqualitat/sozialen Eingebundenheit.

In politischen Entscheidungen, wie z.B. Stadtebau und Stadtentwicklung und die damit
einhergehende Implementierung sozialer Einrichtungen und Angebote, wird auf die
Bedarfslage der Generation 65+ und 80+ eingegangen.

Die psychische und soziale Gesundheit erhalt gleichwertige Bedeutungszuschreibung
wie das korperliche Wohlergehen.

Die Haufigkeit der Kontakte zu Psychologischen Psychotherapeuten von
Menschen uber 65 Jahre ist auf 5 Prozent gestiegen.

Die psychische Gesundheit und der Zugang zur Psychotherapie, vor allem von Menschen
in Pflegeeinrichtungen, ist erhalten bzw. verbessert.

Die Suizidrate von Mannern ab 65 Jahren ist auf unter 80 Falle im Jahr
gesunken.

Die ambulante psychiatrische Versorgung von Menschen Uber 60 Jahre
ist auf 10 Prozent gestiegen.

Ein aufsuchender Zugang fur die psychotherapeutische Versorgung

ist moglich.
Die Anzahl der Frauen im Alter, die eine informierte Krebsvorsorge in
Anspruch nehmen, ist um 15% erhoht.
Sucht im Alter
Der Suchtmittelmissbrauch alterer Menschen ist reduziert.
M un dges un d h e |t Early onsets (schon vor Renteneintritt Abhangige) werden durch
das Hilfesystem aufgefangen. Ihr psychischer und physischer
_ _ Gesundheitszustand sowie ihre soziale Teilhabe bleibt erhalten
Der Anteil von schweren Parodontalerkrankungen bei 65- bzw. wird verbessert.
bis 70-Jahrigen ist auf unter 20% gesenkt.
Der Anteil vollstandiger Zahnlosigkeit bei 65- bis 70-Jahrigen Die Anzahl der late onsets wird gesenkt.
ist auf unter 15% gesenkt.
Die Mundgesundheit alterer und alter Menschen mit Bewegu ng un d kO rpe rl ICh e Late onsets (im Alter abhdngig Werdende) werden durch das

Pflegebedarf hat sich verbessert. Akt|v|tat | m Alte I

Kommunale Netzwerke werden etabliert und wecken ein
breiteres Offentlichkeitsinteresse zum Thema

Mundgesundheit im Alter.
erhalten.

Schulungsangebote fur die Zielgruppe, besonders fir
pflegendes Personal und Angehorige, werden u.a. Uber
Netzwerke regelmalig angeboten.

Mehr Informationen und die vollstandige Zielesystematik finden Sie unter www.lgk-thueringen.de

Hilfesystem aufgefangen. lhr psychischer und physischer
Gesundheitszustand sowie ihre soziale Teilhabe bleibt
erhalten bzw. wird verbessert.

Selbstandigkeit und Mobilitat sind bis ins hohe Alter

Bewegung und korperliche Aktivitat werden von Politik und
Verantwortlichen der Settings in Planungsprozessen
bericksichtigt und bedarfsgerecht gefordert.

Bildquellen: Noun Project by Gregor Cresnar, Becris, Symbolon, Karan



Struktur- und Prozessziele

Entwicklung von Handlungsstrategien zur Umsetzung der Gesundheitsziele

v Vorhandene landesweite Strukturen und Kompetenzen sowie
Ressourcen und Netzwerke werden genutzt, gestarkt, gebiindelt,

Gesund-
heitsbericht-
erstattung

untereinander vernetzt und es erfolgt eine Kooperation und KOO pe rati() N

Koordination (moglichst) tiber alle Gesundheitszielebereiche
hinweg.

&

v" In Thiiringen ist ein landesweites Strukturierungs- und Ve ' etZ U ng

Koordinationssystem zur bedarfsorientierten Information,
Beratung und Vernetzung von Tragern und Einrichtungen der
Gesundheitsforderung und Pravention aufgebaut.

sicherung
und
-vernetzung
v’ Sozial benachteiligte Zielgruppen sind als aktiv G esun d =
Handelnde in ihrer personlichen gesundheitsbezogenen h tl . h
Handlungsfahigkeit und Selbstbestimmung gestarkt. elticne
v Die Menschen in den Lebenswelten werden im Sinne der Ch ancen-
Hilfe zur Selbsthilfe unterstiitzt. g I eic h h eit &
v Die Umsetzung gesundheitsfordernder und praventiver SOZia Ie
Aktivitaten erfolgt unter Beachtung geschlechter- und ‘
kultursensibler Aspekte. Te | I h d be
Lebenswelt-
orientierung

L}

Mehr Informationen und die vollstandige Zielesystematik finden Sie unter www.lgk-thueringen.de

Qualitats-

&
Starkung
Integrierter
Ansatze
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v’ Eine fundierte und verbindlich geregelte
kommunale und landesweite
Gesundheitsberichterstattung zu Lebenslagen
und Gesundheit der Bevolkerung ist etabliert.

v" Die Gestaltung gesundheitsférderlicher
Strukturen, Prozesse und Angebote basiert auf
allen Ebenen der Landesgesundheitskonferenz
auf neuen wissenschaftlichen Erkenntnissen
unter Berlicksichtigung der Praxistauglichkeit.

v’ Eine Qualititssicherung und -entwicklung gesundheitsférderlicher
Mallnahmen unter Berucksichtigung bestehender Standards,
wissenschaftlicher Erkenntnisse, bundesweiter Entwicklungen
sowie eine Orientierung an Qualitatskriterien ist gewahrleistet.

v’ Strategien der Gesundheitsforderung und Pravention sind
nachhaltig und unabhangig von Wahlperioden in Thiringen
verankert sowie maf3geblich durch die Motivation fiir die
Lebenswelten beeinflusst.

v' Gesundheitsforderung und Pravention sind in die
Prozesse/Programme der Lebenswelten integriert.

v' Die Gestaltung gesundheitsforderlicher Prozesse, Strukturen und
Angebote in den Arbeits- und Lebenswelten erfolgt nach dem
Prinzip des Public Health Action Cycle.

v’ Die Akteure der Lebenswelten sind aktiv in die
Gesundheitsforderungsprozesse eingebunden.

v" In den Settings ist ein landesweites Unterstiitzungssystem zur
bedarfsorientierten Information, Beratung und Vernetzung von
Tragern und Einrichtungen der Gesundheitsforderung und
Pravention implementiert.

Bildquellen: Noun Project by parkjisun, Mahmure Alp, Gregor Cresnar, Kevin, Gregor Cresnar



Struktur- und Prozessziele

Starkung kommunaler Strukturen zur Gesundheitsforderung
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Kommune als
Schnittstelle zwischen

Aufbau und Vernetzung Landesstrukturen
von Praventionsketten kommunalen Struktu’ren
auf kommunaler Ebene und Strukturen der

Lebenswelten

Gesundheitsforderung
als Querschnittsthema

Kommune als
Dachsetting

Entwicklung einer gesundheitsforderlichen Arbeitswelt in den Settings
Kita, Schule, Hochschule, Unternehmen und Pflegeeinrichtungen

Die Verantwortung fur
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Umsetzung
gesundheitsforderlicher
Prozesse unter aktiver
Beteiligung aller
Akteure auf
kommunaler Ebene
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Die infrastrukturellen

gesundheitsforderliches ‘
Voraussetzungen

Beschaftigten gestarkt

Gesundheitsforderliche
Rahmenbedingungen in
Unternehmen und

Verhalten ist bei den
wurden verbessert

deren Umgebung sind
geschaffen und werden
fortgeschrieben

Die Gesellschaft ist fur
das Thema <:> !
gesundheitsforderliche
Arbeitswelt
sensibilisiert

Mehr Informationen und die vollstandige Zielesystematik finden Sie unter www.lgk-thueringen.de




