Petra Rattay
Zusammenfassung der AG

Unter dem Stichwort ,Diversity-Strategi-
en” widmete sich die Arbeitsgruppe 5 der
zielgruppenorientierten Differenzierung von
Angeboten der stadtteilbezogenen Gesund-
heitsforderung. Erst durch eine zielgruppen-
spezifische und damit lebensweltorientierte
Gesundheitsforderung, die Unterschiede nach
Alter, Geschlecht (Gender), Ethnie und sozialer
Lage angemessen berlcksichtigt, kdnnen so-
zial bedingte ungleiche Gesundheitschancen
erkannt und abgebaut sowie die Wirksamkeit
von MaBnahmen erhdht werden. Neben der
Identifizierung von Ziel- und , Risikogruppen”
zielen Diversity-Strategien aber auch auf die
Freisetzung von Ressourcen, die sich aus einer
sozialen und kulturellen ,Vielfalt” im Stadtteil
ergeben kdnnen.

Im ersten Teil der AG fiihrten Impulsreferate
in das Thema der Diversity-Strategien und Ziel-
gruppenorientierung in der stadtteilbezogenen
Gesundheitsforderung ein.

Den Themenbereich ,Differenzierung nach
Geschlecht” eroffnete ein Impulsreferat zur
Umsetzung des Gender Mainstreaming-An-
satzes in der stadtteilbezogenen Gesundheits-
forderung fir Kinder und Jugendliche (Petra
Rattay). Christina Hey berichtete liber Praxiser-
fahrungen in einem Projekt der Frauengesund-
heitsforderung in sozialen Brennpunkten.

Zum Themenbereich ,Differenzierung nach
ethnischer Zugehorigkeit” referierte Anne-
Madeleine Bau lber Unterschiede im Ernah-
rungsverhalten von Kindergartenkindern
verschiedener Ethnien. Am Beispiel der mut-
tersprachlichen Gesundheitsberatung fir ara-
bische Kinder und Jugendliche (Ibrahim Yehia)
und der niedrigschwelligen Familienberatung
eines Integrationszentrums (Barbara Ruff) wur-
den zudem konkrete Praxisbeispiele der bes-
seren Erreichbarkeit von sozial benachteiligten
Kindern, Jugendlichen und Familien im Stadt-
teil vorgestellt.

AbschlieBend wurde in der Arbeitsgruppe
(an)diskutiert, wie eine starkere Zielgruppen-
differenzierung und -orientierung systematisch
in die Planung, Umsetzung und Evaluation von
Angeboten der Gesundheitsférderung inte-
griert werden kann.

Diversity-Strategien und Zielgruppenorientie-
rung in der Gesundheitsforderung

Menschen unterscheiden sich hinsichtlich
zahlreicher sozialer und kultureller Merkmale
wie Alter, soziale Lage, Geschlecht, Beruf/Bil-
dung, sexuelle Orientierung, Weltanschauung,
Ethnie/Nationalitat, Lebensstil, Religion, Kom-

petenzen etc.

Diese Verschiedenheiten stehen nicht gleich-
wertig nebeneinander, sondern sind hierar-
chisch strukturiert und gehen mit ungleichen
gesellschaftlichen Chancen einher. Ziel der
Pravention und Gesundheitsforderung ist
neben der Verbesserung des allgemeinen
Gesundheitszustandes auch die Verminde-
rung sozial bedingter Ungleichheit von Ge-
sundheitschancen (SGB V § 20). Hierzu ist es
notwendig, Bevolkerungsgruppen mit sozial
bedingten, ungleichen bzw. benachteiligten
Gesundheitschancen zu identifizieren. Eine
Zielgruppendifferenzierung im Sinne der Iden-
tifizierung von ,Risikogruppen” lauft allerdings
Gefahr, bestimmte Gruppen zu stereotypisie-
ren und stigmatisieren. Demgegeniber setzt
eine Zielgruppenorientierung in verschiedenen
Settings an und ist als Teil einer lebensweltbe-
zogenen Gesundheitsférderung zu verstehen.
Zielgruppenorientierung meint die Sensibili-
tat fir mogliche Unterschiede in Gesundheit,
Gesundheitsverhalten und Nachfrage nach
Angeboten der Gesundheitsférderung und
-versorgung in Abhangigkeit von Alter, Ge-
schlecht, Ethnie, sozialer Lage etc. Es zeigt sich
allerdings, dass Zielgruppenorientierung zwar
haufig als Standard formuliert und die Sensibi-
litat fur sozial bedingte Unterschiede als Quer-
schnittsqualifikation und Standardkompetenz
in der Gesundheitsfoérderung gefordert wird,
diese bislang aber nur unzureichend inhaltlich
gefillt und umgesetzt werden.

Managing Diversity

In Hinblick auf die Erhéhung der Sensibilitat
fir soziale und kulturelle Unterschiede von
Zielgruppen und eine starkere Orientierung
an unterschiedlichen Bedarfen in der Gesund-
heitsférderung erscheint ein Blick auf Diversi-
ty-Strategien im Unternehmensmanagement
interessant. Unter den Stichworten ,Managing
Diversity” und ,Diversity Management” wer-
den insbesondere im Unternehmensmanage-
ment seit inzwischen mehr als zahn Jahren
Strategien diskutiert und eingesetzt, die Diver-
sity — also die Vielfalt der Mitarbeiter/innen ei-
nes Unternehmens — als Chance der Erhéhung
der Wettbewerbsfahigkeit verstehen. Diversi-
ty Management ist ein Instrument zur Perso-
nal- und Organisationsentwicklung, das auf
die bewusste Wahrnehmung, Wertschatzung,
Nutzung und Forderung der Vielfalt von Mit-
arbeitern/innen in einem Unternehmen zielt.
Die Sensibilisierung fur Vielfaltigkeit in einem
Unternehmen umfasst sowohl die Ebene der
Problemwahrnehmung und -beseitigung als
auch die Ebene der Potenzialwahrnehmung
und -starkung. Mit der Strategie des Managing
Diversity in Unternehmen werden u.a. folgende
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Vorteile assoziiert:

m Verbesserung von Produktivitat, Kreativitat
und Effizienz,

m bessere Ressourcennutzung und Bertick-
sichtigung von vielfaltigen Kompetenzen
der Mitarbeiter/innen,

m hohere Identifikation und Motivation der
Mitarbeiter/innen,

m Ero6ffnung neuer Handlungsmaoglichkeiten,

m Etablierung einer ,Kultur der Offenheit”
und

m Verringerung von Spannungen und Konflik-
ten zwischen verschiedenen , Kulturen” in
einem Unternehmen.

Gerade der Ansatzpunkt, soziale und kulturelle
Vielfalt von Menschen nicht nur unter der Pro-
blemperspektive, sondern auch als Ressource
und Potenzial zu sehen, erscheint fiir die Ent-
wicklung von Diversity-Strategien in der Ge-
sundheitsforderung in sozial belasteten Stadt-
quartieren spannend und vielversprechend.

Leitfragen des Workshops

® Warum sind Diversity-Strategien in der
stadtteilbezogenen Gesundheitsforderung
wichtig?

m Welche Zielgruppen sind besonders schwer
zu erreichen? Wie kann man , gesundheits-
forderungsferne” Zielgruppen erreichen?
Welche Settings sind hierzu besonders ge-
eignet?

m Wie konnen Diversity-Strategien in der
stadtteilbezogenen Gesundheitsforderung
systematisch umgesetzt werden? Welche
Ebenen sollten beriicksichtigt werden?

m Wie kann Diversity im Stadtteil als Ressour-
ce nutzbar gemacht werden?

m Wie kann die Vernetzung der Akteure (Insti-
tutionen, Projekte und Betroffene etc.) im
Stadytteil initiiert und umgesetzt werden?
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