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AG 6: ,,Angst essen Seele auf“ — Forderung der
seelischen Gesundheit im Kindes- und Jugendalter

* Pravention findet praktisch nicht statt, sondern Krisenintervention

« Strukturen schaffen fur Primarpravention (finanziell,
organisatorisch) ? z.B. Uber Praventionsfonds der Krankenkassen

» Motivationshilfen fur schwer ,zugangliche” Eltern, Kinder,
Jugendliche (junge Manner) ? Zielgruppenbezug

« vorhandene Projekte fur Zielgruppe ,sozial Benachteiligte”
sensibilisieren

 Mehr Diskurs von Wissenschaft und Praxis

* EinfUhrung eines Schulfachs ,psychische Gesundheit® bzw.
,psychologische Gesundheitserziehung"” in Kindergarten
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AG 6: ,,Angst essen Seele auf” -
Forderung der seelischen Gesundheit
im Kindes- und Jugendalter

Zu Beginn wurde in einem von Frau Dr. Schnei-
der gehaltenen kurzen Einstiegsreferat die Be-
deutung eines friihzeitigen Ansatzes der
Pravention von seelischen Stérungen hervor-
gehoben.

Vier Projekte aus verschiedenen themenbe-
zogenen Bereichen wurden beispielhaft, als
Grundlage fiir die anschlieBende Diskussion,
vorgestellt:

GO! Gesundheit und Optimismus
Frau Junge (Universitat Dresden) stellte das
Praventionsprogramm GO! zur primaren
Pravention von Angst und Depression bei Ju-
gendlichen sowie Ergebnisse und Implikatio-
nen der Langzeitevaluation vor.

Neuhland
Herr Witte (Neuhland e.V.) hat in der AG Uber
eine Untersuchung zur unterschiedlichen Inan-
spruchnahme von psychosozialen Beratungs-
angeboten sowie liber die zielgruppenspezifi-
sche Offentlichkeitsarbeit berichtet. Angesichts
der Ergebnisse wurden Maoglichkeiten zur bes-
seren Orientierung auf die Zielgruppe mannli-
cher Jugendlicher besprochen.
www.neuhland.de

Schulsozialarbeit
Frau Bittner (Regenbogenschule Wolfsburg)
stellte als Beispiel der Schulsozialarbeit ein
Projekt zur Selbststarkung von Madchen vor
und berichtete von ihren Erfahrungen im Be-
reich der Schulsozialarbeit (Entstehung, Durch-
fihrung, Probleme).

Sterntaler Training
Herr Wannicke zeigte einen Film uUber die Ar-
beit der Kinderakademie Sterntaler Training,
der Aufbau und Beispiele der Arbeit des
primarpraventiven, friihzeitigen Ansatzes zur
Selbststarkung und Stressbewaltigung bei Kin-
dern beinhaltet.
www.kinderakademie.de

Diskussionspunkte

Einleitend wurde die Problematik diskutiert,
dass die Begrifflichkeit ,seelische Gesundheit”
sehr umfassend und schwer definierbar ist. Die
Definitionen unterscheiden sich dabei meist
auch in ihrer Einordnung in Theorie und Praxis.
Die Klarung der Problemlage zielte hauptsach-
lich darauf ab, dass eine Pravention — bzw. ein
erstes Handeln — im Bereich der seelischen Ge-
sundheit meist erst bei Vorliegen von Sympto-
men und Auffalligkeiten einsetzt und damit
einer Sekundar- bzw. Tertiarpravention, aber
meist keiner Primarpravention gleich kommt.
Selten sind friihzeitige, primarpraventive An-

satze, die nicht — wie eine ,Feuerwehr” — als
Krisenintervention erst eingreifen, wenn es be-
reits ,brennt”. Winschenswert ware daher
eine deutlichere Implementierung von Auf-
klarung, Beratungsangeboten und Projekten im
Bereich der seelischen Gesundheit, um primar-
praventiv und gezielt gesundheitsfordernd
aktiv werden zu kénnen.

Die beispielhaft vorgestellten Projekte zeigen
deutlich die Bedeutung zielgruppenspezifischer
Ansatze. Berlcksichtigt werden mussen bei der
Umsetzung u.a. altersspezifische, insbesondere
bei alteren Kindern und Jugendlichen au3er-
dem geschlechtsspezifische Besonderheiten.
Neben der Unterscheidung je nach Stérungs-
bild und Auffalligkeiten, ist auBerdem eine
Bericksichtigung des sozialen Umfeldes ent-
scheidend fiir eine nachhaltige Mal3nahmen-
implementierung. Hilfsangebote und Unter-
stlitzung fiir schwer ,zugangliche” Eltern, Kin-
der und Jugendliche (junge Manner) werden
fiir den Bereich der Forderung der seelischen
Gesundheit als besonders bedeutsam hervor-
gehoben.

In der Umsetzung geeigneter (primar) prav-
entiven Ansatze gibt es aulRerdem strukturelle
Probleme, die sich auf die organisatorische
Ebene (z.B. Beteiligung/Vernetzung von Koope-
rationspartnern) und die finanzielle Ebene be-
ziehen. Erschwerend kommt hinzu, dass eine
Uberpriifung der Nachhaltigkeit gesundheits-
fordernder, primarpraventiver Programme und
Projekte nur sehr schwierig ist und damit eine
finanziell unterstiitzte Implementierung haufig
gar nicht oder nicht langfristig zustande kom-
men lasst.

Zur Losung der diskutierten Problembereiche
wurden verschiedene Punkte vorgeschlagen
und erortert:

Sensibilisierung der Gesellschaft fiir die Be-
deutung der psychischen Entwicklung und
Gesundheit von Kindern schon im Kindes-
alter durch ,aggressiveres” Vorgehen bei
der Bekanntmachung; Hervorheben der
Verantwortung aller Leute;
Implementierung bereits bestehender Pro-
jekte in ,sozialen Brennpunkten®;
friihzeitige Sensibilisierung von Eltern
durch Einbindung, z.B. durch Einflihrung
von Elternkursen wahrend der Schwanger-
schaft, Geburtsvorbereitungskursen;
Einfihrung eines Schulfachs , psychische
Gesundheit”, evtl. bereits Heranfliihrung im
Kindergartenalter durch ,psychologische
Gesundheitserziehung”;

zur Finanzierung von Hilfsangeboten wer-
den ,Praventionsfonds” diskutiert, an
denen sich z.B. Krankenkassen mit einem
bestimmten Beitrag beteiligen, der aber un-
abhangig verwaltet wird.
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Neben den Vorschlagen fiir die Umsetzung in
der Praxis, wird betont, dass sich auch die Wis-
senschaft dem Diskurs bzgl. der seelischen Ge-
sundheit von Kindern und Jugendlichen stellen
muss.

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass die
Forderung der seelischen Gesundheit von Kin-
dern und Jugendlichen einen starken Bedeu-
tungszuwachs in der Gesellschaft erlangen
sollte. Friihzeitige, zielgruppenspezifische Mal3-
nahmen - auch primarpraventive Ansatze — er-
moglichen die Vermeidung oder Verminderung
vielfaltiger Stérungen und Krankheitsbilder.
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