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Zusammenfassung

Strukturen, Angebote und Ressourcen: unter diesem Motto stand die Fachtagung zum
Thema Arbeitslosigkeit und Gesundheit zu der am 27. November 2013 das Thiringer
Ministerium fir Soziales, Familie und Gesundheit zusammen mit dem Thiringer Ministerium
flr Wirtschaft, Arbeit und Technologie und der Landesvereinigung fir Gesundheitsforderung
Thiringen e.V. — AGETHUR —in den Thiringer Landtag eingeladen haben.

Der Einladung folgten ca. 150 Akteure aus den TIZIAN-Projekten (Thiringer Initiative zur
Integration und Armutsbekdampfung — Nachhaltigkeit), den Beschaftigungsprojekten des
Landesarbeitsmarktprogrammes, Jugendamtern, Jobcentern, der Bundesagentur fiir Arbeit
und aus Wohlfahrtsverbanden.

Die Fachtagung wurde von Frieder
Weigmann  von der  Diakonie
Mitteldeutschland moderiert. In der
Podiumsdiskussion wurden durch ihn
zusatzlich weitere MalRlnahmen und
Kooperationen angeregt.

Eroffnet wurde die Veranstaltung von
Dr. Hartmut Schubert, Staatssekretar
im Thiringer Ministerium fir Soziales,
Familie und Gesundheit sowie von
Prof. Dr. Michael Behr, Abteilungs-
leiter im Thiringer Ministerium fir
Wirtschaft, Arbeit und Technologie. Beide legten in ihren GruBworten Augenmerk auf die
Herausforderun-gen, die insbesondere durch die zunehmenden psychischen Belastun-gen
(langzeit)arbeitsloser Menschen sowohl auf den Sozial- und Gesundheitsbereich als auch auf
die Arbeitsforderung zu-kommen. Sie betonten die Notwendigkeit einer engen
Zusammenarbeit der unterschied-lichen Ministerien, nachgeordneten Einrichtungen aber
auch der Trager und Institutionen, die vor Ort mit den Betroffenen zusammenarbeiten.

»Beschaftigungsfahigkeit ohne ,Gesundheitsfahigkeit“? Irrwege und Auswege fiir
langzeiterwerbslose Menschen

In seinem Impulsreferat spannte Prof. Dr. Peter Kuhnert den Bogen von den Belastungen
und gesundheitlichen Einschrankungen von erwerbslosen Menschen hin zu den damit
einhergehenden standig steigenden Anforderungen an die Integrationsfachkrafte in den
beschaftigungsfordernden MaBnahmen. Er arbeitete sowohl anhand von Zahlen als auch mit
vielen Fallbeispielen heraus, welchen Herausforderungen durch Armut und prekare
Beschaftigung unsere Gesellschaft entgegensteht. Er arbeitete Ansatze zur Forderung der
Gesundheit arbeitsloser Menschen heraus, beschreibt deren Wirkungspotential aber auch
deren Grenzen. Gleichzeitig stellte er dar, welche Rolle Vermittlungs- und Integrations-




fachkrafte in der Forderung der Gesundheit spielen kdnnen, ohne auller Acht zu lassen, dass
auch deren Beschaftigung zum Teil prekar ist und sie mit Arbeitsbedingungen konfrontiert
sind, die nicht per se gesundheitsférderlich sind. Sein Beitrag machte deutlich, dass Gesund-
heitsforderung fiir Erwerbslose bei der Forderung der Gesundheit der Beschaftigten in
Integrationsprojekten, Jobcentern etc. anfangt. Nur wenn diese Professionellen (iber geni-
gend eigene gesundheitliche Ressourcen verfligen, sind sie in der Lage, die Gesundheit ihrer
Klienten positiv zu beeinflussen.

Die Reaktion der Integrationsfachkrafte im Teilnehmerkreis zeigte deutlich, dass Prof. Dr.
Kuhnert mit seinem Beitrag die Lebens- und Arbeitsrealitat vieler Akteure der Beschafti-
gungsforderung in Thiringen getroffen hat.

»e €5 braucht Wertschitzung und Anerkennung der Arbeit der Integrationsbegleiter und
eine Rehumanisierung der Arbeitswelt ...“

In der sich anschlieBenden Podiumsdiskussion standen u.a. Bedingungen fiir eine
gesundheitsfordernde Gestaltung der Arbeitsbedingungen in den Beschaftigungsprojekten
im Mittelpunkt. Gaste auf dem Podium waren:

e Dr. Hartmut Schubert, Staatssekretar im Thiringer Ministerium fiir Soziales, Familie
und Gesundheit

e Prof. Dr. Michael Behr, Abteilungsleiter im Thiringer Ministerium fiir Wirtschaft, Ar-
beit und Technologie

e Stefan Scholz, Bundesagentur fir Arbeit, Regionaldirektion Sachsen-Anhalt, Thirin-
gen

e Andreas Wenzel, AOK-PLUS

e Uwe-Jens Kremlitschka, Geschaftsfiihrer des Jobcenters Saalfeld-Rudolstadt

e Dr. Nikolaus Dorsch, INNOVA Sozialwerk e. V. Altenburg




Gemeinsam erarbeiteten die Gaste auf dem Podium in ihrer Diskussion folgende
Anforderungen heraus, um das Thema arbeitsmarktintegrative Gesundheitsforderung in
Thiringen noch starker auszubauen:

e Aufbau und Abstimmung gelingender Forderketten, z.B. zwischen den
Landesprogrammen TIZIAN und dem Landesarbeitsmarktprogramm

e Ausbau der Zusammenarbeit mit Kommunen zum Thema

e Sensibilisierung von Arbeitgebern fir das Thema, um mit Hilfe betrieblicher
Gesundheitsprogramme vorzubeugen und gleichzeitig auf die besonderen
Anforderungen in Arbeit reintegrierter und dennoch noch gesundheitlich belasteter
Menschen eingestellt zu sein (notwendig zur Stabilisierung von Integrationserfolgen)

e Einsatz von Instrumenten, die eine kleinschrittige ganzheitliche Integration
ermoglichen und nicht primar qualifikationsorientiert fordern

e Verbesserung der Kommunikation zwischen Jobcentern, Beschaftigungstragern,
Ministerien und Prifbehérden um individuelle Problemlésungen zu entwickeln,
ressourcenschonende Controlling-Mechanismen zu erarbeiten und um verlassliche
Ansprechpartner und Strukturen zu etablieren.

Von den Tagungsteilnehmern wurde auch in der Podiumsdiskussion auf die psycho-sozialen
Belastungen bei den Integrationsfachkrdften hingewiesen. Einig waren sich die
Diskutierenden, dass Wege entwickelt werden missen, damit die Arbeit in den
Integrationsprojekten eine hohere Wertschatzung und Anerkennung erfahrt und dass auch
hier Mallnahmen zur Gesundheitsférderung der dort Beschaftigten greifen.

Nach der Mittagspause fanden 6 parallel laufende Workshops statt:

e ,Achte auf Dich! - Selbstflirsorge in sozialen Berufen”

e ,Psychische Gesundheit bei Erwerbslosen fordern — welche Ansatzpunkte gibt es?
Einflihrung in den Leitfaden fir Praktiker der Arbeitsforderung und Gesundheitsfor-
derung”

e Fit-Beratung — Motivierende Gesundheitsgesprache mit Arbeitslosen”

e ,Kann denen liberhaupt geholfen werden?" —, Unterschicht” und Integration

e ,Programme und Netzwerke zur Arbeitsmarktintegrativen Gesundheitsforderung”

e ,CARDEA“- Gesundheitsforderung von Langzeitarbeitslosen

Im Rahmen der Workshops hatten die Teilnehmer Gelegenheit, unterschiedliche
methodische Ansdtze zur Bearbeitung des Themas Gesundheit mit Erwerbslosen
kennenzulernen. Darliber hinaus erhielten sie Gelegenheit, ihre eigene Gesundheit und
Moglichkeiten diese zu férdern, zu reflektieren. Aufgrund der von Prof. Dr. Kuhnert im
Eingangsreferat dargestellten Belastungen auch auf Seiten der Integrationsfachkrafte stield
dieser Schwerpunkt auf ein sehr grolles Interesse bei den Teilnehmern und wird im Jahr
2014 von der Koordinierungsstelle ,Gesundheitliche Chancengleichheit mit Angeboten
weiter vertieft werden. Weiterhin gaben die Workshops Gelegenheit bestehende
Programme und Netzwerke zur arbeitsmarktintegrativen Gesundheitsforderung
kennenzulernen und auf eine Ubertragbarkeit nach Thiiringen hin zu diskutieren.



»,Beschaftigungsfahigkeit” ohne ,,Gesundheitsfihig-

keit“? Irrwege und Auswege fiir
langzeiterwerbslose Menschen

Prof. Dr. Peter Kuhnert: Katholische Hochschule Freiburg

An die BegriRung der Teilnehmenden der Fachtagung
schloss sich der Einflihrungsvortrag ,Beschaftigungsfahigkeit
ohne Gesundheitsfahigkeit? Irrwege und Auswege fir
langzeiterwerbslose Menschen” von Prof. Dr. Peter Kuhnert
an. Der Sozialarbeitswissenschaftler mit den Forschungs-
schwerpunkten Armut, Arbeitslosigkeit und soziale Ungleich-
heit ist an der Katholischen Hochschule Freiburg tatig. In
seinem Vortrag gab Prof. Dr. Kuhnert einen facettenreichen
Uberblick iiber den Zusammenhang von Gesundheit und
Beschaftigungsfahigkeit. Detailliert und unter Einbezug verschiedener wissenschaftlicher
Befunde betrachtete er sowohl die Lage der Langzeiterwerbslosen, als auch die Situation der
Berater im Fallmanagement. Ausgehend von gesundheitlichen und sozialen Problemen der
Langzeitarbeitslosen erlauterte der Referent in seinem Vortrag die Auswirkungen von Armut,
den Empowerment-Ansatz, die Wirkungen von Gesundheits-férderung und die Entwicklung
von gesundheitsorientierter Beschaftigungsfahigkeit.

Gesundheitliche Einschrankungen von Langzeiterwerbslosen konnen vermittlungsrelevant
sein. Etwa die Halfte aller Langzeitarbeitslosen weisen laut Statistik der Bundesagentur fiir
Arbeit solche Einschrankungen auf (Weber, Hormann & Heipertz 2007). Mit nationalen und
internationalen Befunden belegte Prof. Dr. Kuhnert den Zusammenhang von Armut bzw.
prekdrer Beschaftigung und Krankheit sowie Isolation. Dabei erlauterte er die Bandbreite an
Erkrankungen, welche sich besonders ausgepragt bei Langzeiterwerbslosen zeigen und
verwies auf die Entstehung der Multimorbiditat. Angesichts der negativen Folgen einer
gesellschaftlichen Ausgrenzung hob er die Bedeutung der Bewaltigung dieser Herausfor-
derung hervor.

AnschlieBend wurde der Empowerment-Ansatz als Moglichkeit zur Verbesserung des
psychischen und physischen Wohlbefindens von Langzeiterwerbslosen durch die Kraftigung
und Freisetzung von Ressourcen (Erhart, Wille, Ravens-Sieberer, 2008) vorgestellt. Der
Empowerment-Ansatz beschreibt den Prozess der Bemachtigung von einzelnen Menschen
oder Gruppen, denen es laut Stark (1993: 41) gelingt, , die Kontrolle lber die Gestaltung der
eigenen sozialen Lebenswelt (wieder) zu erobern”. Anhand von Beispielen aus Osterreich
belegte Prof. Dr. Kuhnert die Erfolge des Empowerment-Ansatzes zur Steigerung der
Selbstwirksamkeit.

Im Weiteren erlauterte der Referent die Wirkungen und Grenzen der Gesundheitsforderung
bei Langzeiterwerbslosen. Dabei ging er auf das Gesundheitsforderungsprogramm AktivA
und das AmigA-Projekt ein. Als weitere Aspekte zur Entwicklung von Beschaftigungsfahigkeit




beleuchtete Prof. Dr. Kuhnert die Vorteile von stabilisierenden Gruppen und sozialen
Netzwerken.

Im zweiten Teil des Vortrags stellte Prof. Dr. Kuhnert die Bedeutung der Fallmanager im
Bezug auf ,,Gesundheit und Arbeitsfahigkeit” von Langzeiterwerbslosen dar. Dabei stand er
den Rahmenbedingungen im Fallmanagement kritisch gegentiber und hob die Problematik
von Stress und Druck sowohl auf Seiten der Ratsuchenden, als auch auf Seiten der
Beratenden hervor. Die Beraterinnen und Berater werden oft mit einer Vielzahl an
Problemen konfrontiert. Intensive biirokratische Prozesse, eng begrenzte zeitliche
Ressourcen, befristete Arbeitsvertrage und wenige Fortbildungsmoglichkeiten erschweren
die Betreuung von Langzeiterwerbslosen. Hinzu kommen unterschiedliche Berufser-
fahrungen und Kompetenzen der Fallmanagerinnen und Fallmanager im Umgang mit Lang-
zeiterwerbslosen und ihren Problemsituationen.

Das Ergebnis sind unglinstige Arbeitsbedingungen, welche die Gesundheit von Mitarbeitern
der SGB-II-Trager negativ beeinflussen kdnnen. So gaben 68,7 % der Befragten in der Verdi-
Studie K6In (2008) an, dass sie abends vollig erschopft sind und keine Energie mehr haben.

Am Ende seines Vortrages ermutigte Prof. Dr. Kuhnert alle Anwesenden der Fachtagung, die
Beschaftigungsfahigkeit von Langzeiterwerbslosen weiter zu férdern und an der

Verbesserung der Situation von Beratern im Fallmanagement zu arbeiten.

Bitte folgen Sie dem Link, um die Folien zum Vortrag von Prof. Dr. Peter Kuhnert zu sehen!


http://agethur.de/fileadmin/redakteur/5_Veranstaltungskalender/Arbeitslosigkeit_und_Gesundheit_27112013/Prof._Dr._P._Kuhnert_-_Beschaeftigungsfaehigkeit_ohne_Gesundheitsfaehigkeit.pdf

Workshop ,,Achte auf dich! — Selbstfiirsorge in
sozialen Berufen”

Referentinnen: Aline Raabe und Katrin Bihs: Wissensimpuls
Dresden

Arbeit bedeutet Einkommen, Sicher-
heit und Selbstverwirklichung aber
auch Leistung, Deadlines und Ter-
mindruck. Gerat dieses Gleichge-
wicht in Schraglage und/oder Uber-
wiegen Stress und Unwohlsein, ist die Gesundheit ernsthaft in
Gefahr. Arbeit darf nicht krank machen!

Burnout ist keine Modediagnose, sondern ein Krankheitsbild mit
ernstzunehmenden gesundheitlichen Folgen.

Ziel des Workshops ,,Achte auf dich” war es, den Teilnehmern ein
Einblick in das Thema zu vermitteln und erste Techniken und Me-
thoden zur Stressreduktion und zur Achtsamkeit aufzuzeigen.

Die Referentinnen fiihrten die Teilnehmer in das Thema Burnout und
Stressmanagement ein. Hierbei ging es vordergriindig um die Definitio-
nen, Symptome und Modelle. Mit verschiedenen Arbeitsblattern z.B. per-
sonliche Standort- und Ressourcenanalyse, sollten die Teilnehmer ihre
Stressoren erkennen und auch eigene Starken aufzeigen. In einer Karten-
abfrage wurden die beruflichen Stressoren der Teilnehmer zusammenge-
tragen und an Beispielen deutlich gemacht. Im weiteren Verlauf des
Workshops stellten die Referentinnen Methoden und Techniken zum ef-
fektiven Umgang mit stressauslosenden Ereignissen vor und fihrten die-
se mit den Teilnehmern durch.

Die Methoden und Techniken teilten sich in Achtsamkeitstibungen, kognitives Stressma-
nagement und Entspannungsmethoden auf.

Eine Feedbackrunde rundete den Workshop ab und die Teilnehmer nahmen viele gewinn-

bringende Informationen, Eindriicke und positive Gedanken mit nach Hause, die sie sowohl
im Alltag als auch in ihrer Arbeit integrieren konnen.

Bitte folgen Sie dem Link, um die Folien zum Workshop zu sehen!



http://agethur.de/fileadmin/redakteur/5_Veranstaltungskalender/Arbeitslosigkeit_und_Gesundheit_27112013/A._Raabe__K._Bihs_-_Achte-auf-dich-Workshop.pdf

Workshop ,,Psychische Gesundheit bei Erwerbslosen fordern — ein Leitfaden
fiir Praktiker”

Referentin: Melanie Kaczerowski: inbewegungbleiben.de Essen

Im Jahr 2011 wurde vom Landesinstitut fiir Gesundheit und Arbeit des Landes Nordrhein-
Westfalen ein Praxisleitfaden zur Forderung der psychischen Gesundheit von Erwerbslosen
herausgebracht. Anliegen des von der Referentin miterarbeiteten und vorgestellten Leitfa-
dens ist es, Akteuren Anregungen fir ihre tagliche Arbeit aufzuzeigen, auch wenn sie keine
spezifischen und fachlichen Vorkenntnisse in diesem Themenbereich besitzen. Erwerbslosig-
keit ist zum einen ein Stressor, der psychische Erkrankungen auslésen kann, andererseits ist
Gesundheit Voraussetzung fir Beschaftigungsfahigkeit. Erwerbslose sind in ihrer Lage also
,doppelt” gefangen und sollten diesbezlglich aufgeklart werden. Um erfolgreich mit ihnen
ins Gesprach zu kommen, ist es flir Akteure aus der Praxis wichtig zu wissen, was die Psyche
dieser Menschen belastet. Im Leitfaden werden unterschiedliche Bedarfe fiir unterschiedli-
che Zielgruppen wie kurzzeitig Erwerbslose, Langzeiterwerbslose, jingere und altere Er-
werbslose aufgegriffen, Hintergrundinformationen zu gesundheitspsychologischen Modellen
dargestellt, aber auch Hinweise gegeben, wie Beratungssituationen gesundheitsfordernd ge-
staltet werden und welche Rahmenbedingungen und Arbeitsmethoden hilfreich sein kon-
nen.

Der Leitfaden mochte gleichzeitig Verstandnis dafir schaffen,
dass Verhaltensanderungen Prozesse sind, die nicht von heute
auf morgen geandert werden kdnnen. Je nach Phase, des ,Stu-
fenmodells der Verhaltensanderung®, benétigt ein Erwerbslo-
ser unterschiedliche Unterstlitzung. So ist fir die Bereiche der
,Absichtslosigkeit” und ,Absichtsbildung” vor allem eine moti-
vierende Gesprachsfiihrung wichtig, die mit einer wertschat-

Férderung der psychischen Gesundheit
bei Erwerbslosen.

Ein Leitfaden. zenden Haltung und einer Begegnung auf Augenhéhe einher-

LIGA.Praxis ¢

gehen. Verhaltensanderung als Prozess anzuerkennen ist nicht
nur fir die ,,Kunden” sondern auch fiir die Berater zentral, um
an realistischen Zielen arbeiten zu kénnen. Nur so kann Moti-
vation erarbeitet und Empowerment umgesetzt werden. Auch
zielgruppen- und genderspezifische Empfehlungen wurden
deshalb diskutiert.

Hintergrundinformationen werden im Leitfaden mit konkreten Tipps flr die Praxis sowie
Umsetzungsmeéglichkeiten umrahmt. Den Teilnehmenden des Workshops wurden Ubungen
an die Hand gegeben, um Gesprachssituationen mit Erwerbslosen an Beispielthemen und -
situationen gezielt Gben zu kdnnen.

Bitte folgen Sie dem Link, um die Folien zum Workshop zu sehen!



http://agethur.de/fileadmin/redakteur/5_Veranstaltungskalender/Arbeitslosigkeit_und_Gesundheit_27112013/Kaczerowski_-_Psychische_Gesundheit_bei_Erwerbslosen_foerdern.pdf

Workshop ,Fit-Beratung — Motivierende
Gesundheitsgesprache mit Arbeitslosen”

Referentin: Dr. Monique Faryn-Wewel: Team
Gesundheit, Essen

Die Team Gesundheit hat im Rahmen der BKK-
Initiative diverse Modellprojekte zur Gesundheits-
forderung Arbeitsloser konzipiert und umgesetzt.
Ziel der Projekte ist die Forderung der Gesund-
heitskompetenz von Arbeitslosen zur Verbesserung der Beschaftigungsfahigkeit. Strukturell
werden die verantwortlichen Akteure der Arbeitsmarkt- und Gesundheitsforderung zusam-
mengebracht, um sowohl eine flachendeckende Umsetzung, als auch eine arbeitsmarktpoli-
tische Regelforderung mit gemeinsamer Finanzierung durch SGB |I-Trager und die Gesetzli-
che Krankenversicherung (GKV) zu ermdglichen.

Ein zentrales Angebot im Rahmen der Projekte sind die ,Fit-Beratung - Motivierende Ge-
sundheitsgesprache fir Arbeitslose”:

Gesundheitsforderungsstrategien sind umso erfolgreicher, desto eher/mehr sie auf der indi-
viduelle Situation und Motivationslage des Einzelnen basieren. Das Wissen liber Gesundheit
und gesunde Verhaltensweisen allein fuhrt oftmals nicht dazu, dass dieses Wissen in ent-
sprechende Handlungen umgesetzt werden kann.

Ziel der motivierenden Gesundheitsgesprache ist es daher, die Veranderungsbereitschaft
und Motivation zu einer gesundheitsorientierten Lebensweise auf der Grundlage ihrer indi-
viduellen Ausgangssituation zu fordern. Die motivierenden Gesundheitsgesprache stellen ein
handlungsorientiertes Angebot dar und wurden speziell fur die Zielgruppe der Arbeitslosen
entwickelt und mehrfach evaluiert. Der Beratungsansatz basiert auf Freiwilligkeit und kann
als halbstrukturierte verhaltensbezogene Intervention eingesetzt werden.

Im Rahmen des Workshops stellte die Referentin einerseits den
theoretischen Hintergrund des Interventionsansatzes und zum
anderen das Vorgehen und mit dem Instrument gesammelte Er-
fahrungen vor. Die Teilnehmenden erhielten methodische Ein-
blicke in die Arbeit mit dem Ansatz der motivierenden Gesund-
heitsgespriache. Einzelne Ubungen wurden ausprobiert und im
Anschluss daran auf ihre Anwendbarkeit im Arbeitsalltag der
Teilnehmer (berprift. Darliber hinaus wurden von der Referen-
tin praxisnahe Tipps vermittelt, mit welchen Techniken das Ge-
sundheitsverhalten Arbeitsloser addaquat in den Blick genommen
werden kann.

Bitte folgen Sie dem Link, um die Folien zum Workshop zu sehen!



http://agethur.de/fileadmin/redakteur/5_Veranstaltungskalender/Arbeitslosigkeit_und_Gesundheit_27112013/Wewel_Fit_Beratung.pdf

aler Knoten

Workshop ,,Kann denen liberhaupt geholfen
werden?” ,,Unterschicht” und Integration

Workshopleitung: Prof. Dr. Jorg Fischer: Fachhochschule
Erfurt

Ein Groliteil der Teilnehmer kam aus dem Bereich der Be-
schaftigungsforderung und viele von ihnen sahen den Begriff
,Unterschicht’ als Provokation an. Der Referent griff dies auf
mit der Feststellung, dass die Anwesenden fiir die Gesell-
schaft nicht reprasentativ seien! Er leitete daraus die Ziel-
stellung ab, Professionalitat zu starken; aus dem Vorhande-
nen das Beste zu machen und die eigene Rolle zu reflektie-
ren.

Vom Titel ,,,Unterschicht’ und Integration” ausgehend, wurden drei Fragen aufgeworfen:

1. Wollen die Leute das? — ist es nicht vielmehr ein selbst gewahlter Zustand
2. Lohnt es noch? — Tendenz zur Ausgrenzung von ,Andersartigen”
3. Flihren mehrere Kinder in einer Familie zu Ressentiments durch AuRenstehende?

In seiner Argumentation stellte der Referent fest, dass man nichts bzw. oft nicht viel (iber
,diese” Menschen weiB, jedoch viel vermutet und glaubt wird. Tatsachlich existieren so ver-
schiedene Biografien und Zwangskontexte wie Vorurteile (z.B. Arme haben mehr Kinder,
trinken viel Alkohol, kdnnen nicht mit Geld umgehen). Umfragen bestatigen diese Vorurteile.
Statistische Erhebungen jedoch widerlegen sie. Ein niedriges Einkommen als Kriterium fir
Armut reicht nicht mehr aus, denn das Menschenbild wird zunehmend 6konomisiert: Hu-
mankapital versus Humanitat. ARMUT ist daher weniger ein materielles als ein kulturelles
Problem, hieraus resultiert der Begriff ,neue Unterschicht”. Eine kulturelle Abspaltung der
Armen von der Gesellschaft geschieht z.B. durch eine eigene Sprache ,geiz ist geil“.

In seiner Prasentation stellte der Referent ein verandertes Bild von Armut dar. Er arbeitete
vier unterschiedliche Gruppen mit jeweils spezifischem Unterstiitzungsbedarf heraus. Es
existiert neben der offenen, oft noch eine verdeckte Armut. Menschen Uberschulden sich
z.B. fiurr teure Geschenke als Statussymbole und letztlich um ihre Wiirde zu bewahren.

Der Referent forderte die Teilnehmer vor diesem Hintergrund dazu auf, nicht subjektiv zu
reagieren sondern professionell: gute Griinde fir Verhalten erkennen, ggf. zu erfragen und
die Lebenskompetenzen individuell zu starken. Zielfiihrender als das Einfordern von Integra-
tion in den Arbeitsmarkt ware die Anerkennung von Integrationsfortschritten.

In der Diskussion wurde die These der kulturellen Abspaltung bestatigt , die Offentlichkeit
denkt anders” und die erweiterte Sichtweise zu verdeckter Armut begriiSt. Es muss generell
darum gehen, Denkbilder zu priifen und neue Antworten zu finden. So ist die Zusammenar-
beit von Jugendamt und Jobcenter ein strukturelles Problem, Kommunikation und Daten-




schutzfragen bediirfen dringender Verbesserung. In gemeinsamen Fallbesprechungen kénn-
ten z.B. die Tizian-Beirate einen Raum fiir die Unterstiitzung von Klienten 6ffnen. Fir die Pro-
fessionellen wird Rotation als Chance gesehen, ohne Gesichtsverlust das Feld zu raumen und
eine personliche Perspektive zu entwickeln.

Bitte folgen Sie dem Link, um die Folien zum Workshop zu sehen!
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http://agethur.de/fileadmin/redakteur/5_Veranstaltungskalender/Arbeitslosigkeit_und_Gesundheit_27112013/Prof.Dr.J.Fischer-_Unterschicht_und_Integration.pdf

Workshop ,,Programme und Netzwerke zur arbeitsmarktintegrativen
Gesundheitsforderung”

Referenten:

Antje Kellner: Projekt ,,AmigA“ im Jobcenter MAIA Landkreis Potsdam-Mittelmark
Christoph Kretschmer: MYKnetz — Netzwerk des Jobcenters des Landkreises Mayen-Koblenz

Workshopleitung: Stefan Brdunling: Gesundheit Berlin-Brandenburg e. V.

Im Rahmen des Strategie-Workshops wurden zwei verschiedene strukturelle Ansatze ,MY-
Knetz“ und ,AmigA“ zur Arbeitsforderung mit gesundheitsbezogener Ausrichtung vorge-
stellt, um eine mogliche Ubertragbarkeit auf Thiiringen zu diskutieren. Hier wurden nach der
inhaltlichen und methodischen Vorstellung durch die beiden Referenten seitens der Teil-
nehmenden insbesondere die Rahmenbedingungen in den Fokus der ndaheren Betrachtung
gezogen.

Christoph Kretschmer als Leiter von ,MYKNetz“ - Netzwerk des Jobcenters des Landkreises
Mayen-Koblenz — betonte, dass Netzwerke mit die wichtigsten Motoren von MYKNetz sind,
denn das Projekt wurde in erster Linie mit der gezielten Vernetzung des Jobcenters mit den
sozialen Systemen, Institutionen und Hilfsangeboten innerhalb des dortigen Landkreises be-
auftragt. In MYKNetz entstanden bisher viele gute Ideen und Maoglichkeiten, die fir den
Landkreis Mayen-Koblenz und die dauerhafte und konstante Vermittlung Jugendlicher und
junger Erwachsener wichtige MaRnahmen und Projekte hervorgebracht haben. Gerade Ju-
gendliche und junge Erwachsene des SGB Il - Bereiches bendtigen eine intensive Begleitung
und individuelle Hilfestellungen bei der Integration ins Bildungs- oder Berufswesen. Deshalb
ist eine institutionsiibergreifende Vernetzung von vorhandenen Hilfsangeboten und sozialen
Einrichtungen unabdingbar.




Durch eine struktur- und systemubergreifende Zusammenarbeit von Bildungs- und psycho-
sozialen Hilfsangeboten sowie Sozialprojekten kommt es zu einer Biindelung der Kompeten-
zen, mittels derer ein viel grofReres Spektrum an HilfsmaBnahmen und Unterstitzungspro-
grammen entwickelt werden kann. Gemeinsame Visionen und Synergieeffekte sind nur
durch ein enges Netzwerk und die Bindelung von Kompetenzen zu verwirklichen. Synergie-
effekte zu schaffen bedeutet Kostenersparnis, Informationsgewinn und die Chance, Aktionen
in Groflenordnungen zu bewadltigen, die alleine vielleicht nicht bewaltigt werden kdnnten.
Netzwerkarbeit ist eine Methode, mittels derer die Zusammenarbeit und Ressourcenauslas-
tung verschiedener Akteure gesteuert wird. Sie wird fallunabhangig, orientiert an den Bedar-
fen und Ressourcen des regionalen Kontexts geplant und ist eine langfristige, gemeinsame
Vorbereitung und Planung durch unterschiedliche lokale Akteure mit einer gemeinsamen
Zielsetzung.

Im Pladoyer von Christoph Kretschmer fiir Netzwerkarbeit wurde deutlich, dass mit professi-
oneller Netzwerkarbeit Losungen entstehen kénnen, die von einem Trager alleine niemals
erreicht werden. Fir Thiiringen besonders bedeutsam ist sicher, dass diese Art Netzwerkstel-
le an jegliche Grundsicherungstrager gekoppelt werden kann, da die Arbeitsweise offen und
vor allem Ubertragbar ist.

Gute Erfahrungen, die Antje Kellner von der MAIA vorstellte, wurden im Landkreis Potsdam-
Mittelmark mit der Beratungsstruktur "AmigA" gemacht, mit der im Jobcenter MAIA Leis-
tungsberechtigte mit gesundheitlichen Einschrankungen betreut werden. ,,AmigA“ - Arbeits-
forderung mit gesundheitsbezogener Ausrichtung - ist ein ganzheitliches Fallmanagement-
konzept speziell fir die Zielgruppe der Leistungsberechtigten mit gesundheitlichen Ein-
schrankungen. Im Rahmen von "AmigA" sind Fallmanager, Sozialmediziner und Diplom-
Psychologen, Mitarbeiter der Krankenkassen und Rentenversicherungstrager gemeinsam
und miteinander abgestimmt fir die Beratung der Leistungsberechtigten tatig. Die am Fall-
management beteiligten Vermittlungsfachkrafte erhalten aullerdem Schulungen mit ergan-
zenden sozialmedizinischen und psychologischen Inhalten.

Inzwischen wird AmigA seit 2009 als Regelangebot im MAIA-Jobcenter umgesetzt. Trotz der
positiven Ergebnisse, wie hohere Vermittlungszahlen, groBere Zufriedenheit bei Arbeitssu-
chenden und Arbeitsvermittlern, wurde in der Diskussion auf eine mégliche Ubertragbarkeit
nach Thiringen deutlich, dass dieser Ansatz nicht eins zu eins auf Thiringer Landkreise und
Stadte Ubertragen werden kann. Dazu sind die lokalen Ressourcen, Akteure und Problemla-
gen in den Kommunen zu unterschiedlich. Ziel des Thiringer Arbeitsministeriums kdnnte es
daher sein, mit einem Modellvorhaben Partner vor Ort bei der Entwicklung lokaler Losungs-
ansatze zu Gesundheitsorientierung bei Arbeitslosen bedarfsgerecht zu unterstiitzen. Die
Koordinierungsstelle Gesundheitliche Chancengleichheit Thiiringen kann in diesem Zusam-
menhang die fachliche Kompetenz der Gesundheitsforderung bei sozial Benachteiligten,
aber auch vielfaltige Projekt- und Moderationserfahrungen einbringen.

Bitte folgen Sie dem Link, um die Folien von Herrn Kretzschmer und Frau Kellner zum Work-
shop zu sehen!
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http://agethur.de/fileadmin/redakteur/5_Veranstaltungskalender/Arbeitslosigkeit_und_Gesundheit_27112013/C._Kretschmer_-_Programme_u._Netzwerke_zur_Arbeitsmarktintegrativen_GF.pdf
http://agethur.de/fileadmin/redakteur/5_Veranstaltungskalender/Arbeitslosigkeit_und_Gesundheit_27112013/A._Kellner_-_Gesundheitsfoerderung_in_der_MAIA_01.pdf

Workshop ,,CARDEA” — Gesundheits-
forderung von Langzeitarbeitslosen

Referentin: Nicole Eger: Paritdtischer
Landesverband Thiiringen

Workshopleitung: Renate Rupp: Paritdtischer
Landesverband Thiiringen

CARDEA ist ein Thiringer Modellprojekt zur
Forderung der Gesundheit und der Beschafti-
gungsfahigkeit bei erwerbslosen Frauen und
Mannern. Konzipiert wurde das Projekt vom paritatischen Wohlfahrtsverband Landesver-
band Thiringen e.V. unter Mitwirkung der Landesvereinigung fiir Gesundheitsforderung
Thiringen e.V. (AGETHUR). Die Referentin stellte zunachst die Ergebnisse des Vorgangerpro-
jektes ,,Gesunde Kooperation” sowie die Ziele und Inhalte des daraus hervor gegangenen
Projektes CARDEA vor. In dessen Mittelpunkt steht zum einen die Zielgruppe der arbeitslo-
sen Frauen und Manner sowie deren Kinder, zu denen (iber beschéaftigungsfordernde Projek-
te wie TIZIAN oder LAP bereits Zugang besteht. Zum anderen widmet sich das Projekt auch
der Entwicklung von MaRnahmen zur Gesundheitsforderung fiir die Berater von Erwerbslo-
sen. Die Referentin stellte den Teilnehmern den im Zuge des Projektes entwickelten Ge-
sprachsleitfaden vor, welcher in der Beratungsarbeit zum Einsatz kommen kann, um mit Kli-
enten gezielt und strukturiert ins Gesprach Uber ihren Alltag, ihre physische Gesundheit und
ihr seelisches Wohlbefinden zu kommen. Dabei werden mit einer Mischung aus Fragen und
Methoden und unter einem ressourcenorientierten Blickwinkel gemeinsam die Lebenssitua-
tion der Klienten sowie ihre personlichen und sozialen Starken erortert. Dabei steht der ge-
sundheitsférderliche Aspekt im Vordergrund. Dariiber hinaus werden im Projekt CARDEA
zielgruppenspezifische Gesundheitsmodule als Handmaterial fir die Berater entwickelt, wel-
che sich derzeit in der Erprobungsphase befinden. Es handelt sich zum einen um Methoden
zur Gesundheitsforderung bei adlteren, arbeitslosen Mannern und zum anderen um ein res-
sourcenstarkendes Training fiir Kinder von Erwerbslosen.

Die Referentin gab den Teilnehmern ergidnzend dazu einen Uberblick tiber die Zusammen-
hange zwischen Arbeitslosigkeit und Gesundheit. Sie erlauterte, dass gesundheitliche Beein-
trachtigungen sowohl Ursache als auch Wirkung von Langzeitarbeitslosigkeit sein konnen.
Die Betroffenen befinden sich haufig in einem Kreislauf, wobei gesundheitliche Beeintrachti-
gungen das Arbeitslosigkeitsrisiko erhéhen und die Arbeitssuche bzw. Vermittlung hemmen.
Andauernde Arbeitslosigkeit wiederum erhoht das Risiko fiir gesundheitliche Beeintrachti-
gungen. Haufig sind psychische Belastungen und ein Verlust des sozialen Umfelds die Folge.
Diesen Kreislauf gilt es mit gesundheitsfordernden MaRnahmen wie CARDEA zu durchbre-
chen und damit die gesellschaftliche Teilhabe, soziale Integration und psychosoziale Ge-
sundheit von Erwerbslosen zu férdern.

Eine Besonderheit von CARDEA ist zudem, dass die Gesundheit der Berater hier ebenfalls in
den Blick genommen wird. Nur ein gesunder Berater ist in der Lage, mit dem Klienten moti-




viert und ressourcenorientiert zu arbeiten. Aus diesem Grund werden im Rahmen von
CARDEA auch Fortbildungen fiir die Berater, beispielsweise zum Thema ,,Stresspravention”
oder zu Methoden der Beratungsarbeit angeboten.

Die Teilnehmer des Workshops zeigten sich sehr interessiert an
den vorgestellten Inhalten. Sie brachten eigene Erfahrungen
aus der Beratungsarbeit und Praxisbeispiele ein und bestatig-
ten, dass eine vertrauensvolle Beziehung zwischen Berater und
Klient die Grundvoraussetzung fiir das Gelingen des Beratungs-
prozesses sei. Ein ressourcenorientierter Ansatz im Beratungs-
prozess wurde begriifSt. Die Spielrdume von Beratern zur Um-
Bitte nicht setzung von MaRnahmen oder Projekten sind dabei sehr unter-
storen! IR 8

Wir machen gerade fit! schiedlich, je nach Trager oder Jobcenter. Es wurde betont,
‘ ‘ dass Vernetzung und Austausch zwischen Beratern sowie zwi-
schen beschaftigungsfordernden Projekten und den Jobcentern
als sehr wichtig angesehen wird. Dadurch kénnte zum einen
von Erfahrungen anderer profitiert werden, Klienten schneller
und effektiver in MaBnahmen gebracht werden und zum anderen werden Vernetzung und
Austausch als bedeutsam fiir die Gesundheit von Beratern angesehen. Dafilir ware es not-
wendig, den Mitarbeitern durch den Arbeitgeber entsprechende Zeitressourcen zur Verfi-
gung zu stellen. Die Etablierung von Forderketten wurde von einigen Teilnehmern als sinn-
voll erachtet. Vonseiten des Thiringer Wirtschaftsministeriums wurden die Riickmeldungen
von Mitarbeitern der Jobcenter als gewinnbringend eingeschatzt.

ESrmm mm._. [=beooseavscis

Bitte folgen Sie dem Link, um die Folien zum Workshop zu sehen!



http://agethur.de/fileadmin/redakteur/5_Veranstaltungskalender/Arbeitslosigkeit_und_Gesundheit_27112013/Eger_CARDEA.pdf

