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Vorwort

Ein Mosaik ergibt erst dann ein schdnes Bild, wenn die
einzelnen Steine geschickt und harmonisch zusammen-
geflgt sind. So ist es auch mit der Gesundheit.

Der Gesundheitsdienst setzt sich seit seiner Grindung

im Jahr 1913 fir mehr Gesundheit in der Bevélkerung der
Stadt Bern ein. Alle, und ganz besonders Kinder, Jugend-
liche und deren Familien, sollen Zugang zu gesundheitsfor-
dernden und praventiven Angeboten, Beratungen und
Informationen haben.

Der Gesundheitsdienst bietet mit den schularztlichen
Untersuchungen, der Frihférderung in den Quartieren,
der Schulsozialarbeit, der Gesundheitsférderung und
Pravention an den Schulen die Basis flr die Gesundheit
von Familien. Zusammen mit weiteren Akteuren aus

dem Bildungs- und Gesundheitswesen schnurt der Gesund-
heitsdienst ein ganzheitliches Paket zur Gesundheitsfér-
derung. Dabei geht es sowohl um die kdrperliche, psychi-
sche wie soziale Gesundheit von Familien. Das in diesem
Bericht erwéhnte «Ergebnismodell von Gesundheitsfor-
derung Schweiz» zeigt auf, dass sich die Gesundheit nur
dann verbessert, wenn die einzelnen Mosaiksteine har-
monisch zusammenspielen. Das heisst konkret: es braucht
Angebote von verschiedenen Seiten sowie auf unter-
schiedlichen Interventionsebenen. Der Gesundheitsdienst
ist diesbezlglich hervorragend aufgestellt.

Samtliche Gesundheits- und Bildungsdaten zeigen, dass
gerade bei der sozio-6konomisch benachteiligten Be-
volkerung die Chancengerechtigkeit leidet. Es braucht
deshalb Angebote, die Gegensteuer geben und mithel-
fen, diese Ungleichheit zu verringern.

Der Gesundheitsdienst darf stolz darauf sein, dass er u.a.
flr besonders vulnerable Jugendliche und junge Er-
wachsene seit 30 Jahren das wissenschaftlich evaluierte
und preisgekronte Programm zWag! Du seisch wo dire
anbietet. Es zeichnet sich durch seine ausgesprochene
Niederschwelligkeit und Ressourcenorientierung aus:
Jungen Menschen wird die Chance geboten, wahrend

des Unterrichts an einem Gesprachsprogramm teilzu-
nehmen, welches zu ihrem Empowerment beitragt.

In einer systematischen und standardisierten Prozessbe-
gleitung mit Fachpersonen werden die Jugendlichen
ermuntert, eigene Themen, die sie beschaftigen, 16sungs-
orientiert anzupacken. So lernen sie Strategien, die

sie auch bei zukunftigen Herausforderungen anwenden
kénnen.

Der vorliegende Bericht zeigt auf, wie passgenau das
Programm zW&g! Du seisch wo diire auch nach 30 Jahren
noch ist. Mit seiner ausgekligelten Methodik und da-
durch, dass die jungen Menschen ihre eigenen Themen
einbringen kdnnen, ist es ein zeitloses und dadurch
enorm wertvolles Programm in unserer schnelllebigen Zeit.

Ich bin sehr froh darUber, dass wir zWag! Du seisch wo
dire auch in Zukunft jungen Menschen in den 8. und

9. Klassen der Stadt Bern und im Auftrag der Gesund-
heits-, Sozial-, und Integrationsdirektion des Kantons
im berufsvorbereitenden Schuljahr anbieten kénnen.

Franziska Teuscher, Gemeinderatin
Direktion fur Bildung, Soziales und Sport




Einleitung

zW4&g! Du seisch wo dire ist ein bewahrtes Gesundheits-
férderungsprogramm fur Jugendliche, das bereits auf
eine 30-jahrige Erfahrung zurtickblicken kann. Urspring-
lich in Schweden entwickelt, wurde das Programm in den
1980er Jahren vom Gesundheitsdienst der Stadt Bern
auf hiesige Verhaltnisse umgeschrieben und seither stetig
erweitert, aktualisiert, weiterentwickelt und an die sich
verandernden gesellschaftlichen Gegebenheiten ange-
passt.

Der vorliegende Bericht bezweckt mehrere Aufgaben: in
einem ersten Schritt soll er einen kurzen geschichtlichen
Abriss geben, bei dem die jeweiligen Entwicklungsschrit-
te im Vordergrund stehen und die zum momentanen
Status Quo der Programmentwicklung fihren. Ein kurzes
Kapitel legt anschliessend einen Schwerpunkt auf das
theoretische Fundament des Programms, das ihm unter-
liegende Menschenbild, sowie auf kommunikationsspe-
zifische Aspekte — dies in Ergdnzung und Vertiefung von
schon vorhandenen Schriften zu den theoretischen Grund-
lagen von zW&ag! Du seisch wo diire (Verein Du seisch wo
dure + zZWag! Netz, 2004a). Weitere Kapitel beschreiben
die aktuelle Umsetzung des Programms sowie die Metho-
dik. Zu dieser historischen und theoretischen Betrach-
tung gehort auch die Erwédhnung und Estimierung der um-
fangreichen Evaluationstéatigkeit, die dieses Programm

in besonderer Weise auszeichnet und es innerhalb der
weitlaufigen Gesundheitsférderungslandschaft zu einem
der wohl bestevaluierten und wissenschaftlich fun-
diertesten Programmen macht. Zudem hat der Bericht den
Anspruch, die Befindlichkeit der Jugendlichen aufzuneh-
men und diese im derzeitigen gesellschaftlichen Kontext
zu reflektieren. Dabei werden strukturelle (schulische
und gesundheitspolitische) Gegebenheiten (z. B. der Lehr-
plan 21 oder die Gesundheitsstrategien der zustand-
igen schweizerischen Institutionen) mitbericksichtigt.
Ebenfalls fliessen aktuelle gesellschaftliche Verande-
rungen, die fur die Jugendlichen relevant sind, in die Be-
richterstattung ein. Am Schluss eines jeden Kapitels

wird eine Verbindung des eben dargelegten Einflusses
zum Programm hergestellt.
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Der Bericht ist so aufgebaut, dass er zum Verstandnis
nicht chronologisch gelesen werden muss, sondern dass
die Leserschaft nach individuellem Erkenntnisinteresse
sich die fur sie spannenden Kapitel herauspicken kann.

Infolge seiner thematischen Breite hat der Bericht unter-
schiedliche Ansprechgruppen — so kann er eine Vertiefung
und Erganzung flr Begleitpersonen und Schulsozialar-
beitende sein, eine Art Argumentarium fir Gesundheits-
politikerinnen und -politiker, ein Nachschlagewerk fur
Fachstellen oder eine fundierte Basis fUr interessierte Lehr-
personen — je nach thematischem Schwerpunkt werden
andere Kapitel im Mittelpunkt des Interesse stehen.

Die Lesenden werden mit hilfreichen Verweisen vom prak-
tischen zum theoretisch-wissenschaftlichen Teil und
umgekehrt gefuhrt, damit sie leicht ein Bild darUber ge-
winnen kénnen, wie das Programm zW&g! Du seisch

wo dure in der Gesundheitsforderung und der Schulland-
schaft eingebettet ist.

Und nun winschen wir eine erbauende Lektlre und viele
spannende Erkenntnisse.

Heinz Bolliger-Salzmann und Marlies Blaser-Dietrich
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1
Das Programm

Der Gesundheitsdienst der Stadt Bern ist Teil der Direktion
flr Bildung, Soziales und Sport (BSS) und engagiert

sich seit 1913 fur mehr Gesundheit bei der Stadtberner
Bevdlkerung. Dazu gehdren die schulérztlichen Unter-
suchungen in den Kindergarten, 4. und 8. Klassen, die

=4 - Schulsozialarbeit an allen Schulen, die Friihférderung
Zwag ! D u S e I S C h in allen Stadtteilen sowie die Kontaktstelle fir Wohnver-

wo dure

wahrlosung und Wohnhygiene.

Auch die Fachstelle schulische Gesundheitsférderung und
Pravention gehodrt zum Gesundheitsdienst. Seit den
1990er Jahren unterstlitzt sie die Stadtberner Schulen
mit massgeschneiderten Programmen und Angeboten
zu aktuellen Gesundheitsthemen.

So gehort die Auseinandersetzung mit «<Ernahrung und
Bewegung», «Suchtpravention und Digitale Medien»
sowie die Férderung von Lebenskompetenzen zum Kern-
auftrag der Fachstelle. Nicht nur die Starkung der Kinder
und Jugendlichen ist der Fachstelle ein Anliegen, sondern
auch der Einbezug von Lehrpersonen, Schulleitungen,
Eltern und den Ansprechpartnern im Quartier. Denn Ge-
sundheitsférderung und Pravention gelingen nur, wenn
alle am selben Strang ziehen. Deshalb legt die Fachstelle
grossen Wert auf die Beteiligung aller. Sie unterstitzt
Schulen mit kreativen Ansatzen und geht das Thema Ge-
sundheit spielerisch an. So zum Beispiel mit dem «Schul-
haus-Znuni», bei dem Kinder zusammen mit den Eltern
aktiv werden, mit dem Programm «Digitales Gleichgewicht»
oder dem Programm zWa&g! Du seisch wo diire, wo
gemeinsam mit Jugendlichen aktuelle Lebensfragen
diskutiert werden.

Direktion fir Bildung, Soziales
und Sport Stadt Bern

Schulamt Fam|l|§ & Gesu.ndhe|ts- Sportamt und weitere
Quartier dienst
Schulérztlicher Fachstelle Schulsozial- Erihfarderun
Dienst schulische arbeit 9

Gesundheits-

férderung
und Prévention

Abb. 1: Verortung der Fachstelle schulische Gesundheits-
férderung und Pravention im Organigramm der Direktion fur
Bildung, Soziales und Sport der Stadt Bern.




1.1
Kurzbeschrieb des Programms

Das Programm zWa&g! Du seisch wo dure richtet sich an
Adoleszente in der Stadt Bern und bietet die Basis fir
einen vertrauensvollen Austausch: Wahrend je drei Grup-
pen- und Einzelgesprachen erhalten die Jugendlichen
und jungen Erwachsenen die Moglichkeit, Uber ihre
momentane Lebenssituation, ihre Werte und Einstellun-
gen nachzudenken und fur sich attraktive Ziele zu
stecken.

Begleitet werden sie von Fach- bzw. Begleitpersonen, die
sie mit Hilfe eines standardisierten Vorgehens und ent-
sprechenden Arbeitsinstrumenten coachen (siehe Kapitel
1.4.4 Interaktions- und kommunikationsspezifische
Aspekte). Die jungen Menschen werden von der gleichen
Begleitperson durch die Prozesse im Gruppen- wie

auch im Einzelgesprach gefiihrt. Dies erméglicht den Ver-
trauensaufbau.

Die Teilnehmenden lernen, wie sie ein Ziel wirkungsvoll
verfolgen kdnnen. Dabei erfahren sie Vieles Uber die eige-
ne Selbstwirksamkeit und ihre Ressourcen. Das Bespro-
chene wird immer wieder in Bezug zur eigenen Gesundheit
gestellt. Die Jugendlichen gewinnen dadurch viele
Erkenntnisse darUber, was sie flr ihre Gesundheit bereits
tun oder noch intensivieren kénnen.

Dank dieser Methode gelingt es den Jugendlichen schnell,
ihre individuellen Themen zu benennen, sie zu ordnen
und Veranderungen anzupacken. Das Programm nimmt
mit einer Leichtigkeit und Offenheit die aktuellen Inhalte
der Teilnehmenden auf und ist aus diesem Grund stets
zeitgemass.

Die Gespréache finden jeweils an drei gleichen Wochen-
tagen innerhalb von rund 8 Wochen statt.
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1.2

Ziel- und Bedarfsgruppe

Die Zielgruppe von zZWag! Du seisch wo dire sind Klassen-
lehrpersonen von Realklassen, Klassen zur besonderen
Forderung (KbF) sowie Klassen des berufsvorbereitenden
Schuljahres. In einem Vorgesprach wird ihnen das
Programm vorgestellt. Sie entscheiden sich in der Folge fur
eine Umsetzung. Damit er6ffnen sie den Jugendlichen
wertvolle Zeitfenster, in welchen sie mit aussenstehenden
Begleitpersonen vertrauliche Inhalte besprechen kénnen.
Die Bedarfsgruppe hingegen sind in erster Linie Jugend-
liche der 8. und 9. Realklassen und Klassen zur besonde-
ren Férderung sowie Lernende des berufsvorbereitenden
Schuljahres der Berufs-, Fach- und Fortbildungsschule
BFF, Bern. Seit einigen Jahren kommen insbesondere die
Praxis-und Integrationsklassen zum Zuge.

Die Phase der Adoleszenz, der Ubergang ins bevorste-
hende Berufsleben und damit in die Erwachsenenwelt
erfordern viele Anpassungsleistungen. Diesen Herausfor-
derungen gerecht zu werden, |6sen gerade bei vulne-
rablen Jugendlichen (siehe Kapitel 5.3.7 Gesundheitliche
Chancengleichheit) oft grosse Unsicherheiten, Angste

und Zweifel aus. Mit diesen Schwierigkeiten sind diese
jungen Menschen haufig allein (siehe Kapitel 3.3 Ent-
wicklungsaufgaben).

Das Programm ist Bestandteil des regularen Unterrichts
und fugt sich somit optimal in den Schulalltag ein. Alle
Schulerinnen und Schuler der jeweiligen Klasse nehmen
an diesem Programm teil, erfahren Unterstttzung, Wert-
schatzung, lernen Lésungsstrategien kennen und werden
sich ihrer Ressourcen und Starken bewusst. Wegen der
Gleichbehandlung wird niemand stigmatisiert.

1.3

Eine 30-jahrige Erfolgsgeschichte

1.3.1

Entwicklung der Methode «Du seisch wo diire»

Die Methode Du seisch wo diire (DSWD) wurde von Frau
Dr. Elisabeth Arborelius in Schweden initiiert und ab 1986
in enger Zusammenarbeit mit Gesundheitsberatenden
entwickelt. 1988 hielt die Methode im damaligen Gesund-
heitsdienst der Stadt Bern Einzug. Nachdem die Methode
den Bernischen Verhaltnissen angepasst wurde, begann
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die Umsetzung in den 8. und 9. stadtischen Oberstufen-
klasse<n sowie auch die Implementierung in verschie-
denen Bernischen Gemeinden. Die Erfahrungen und
Entwicklungen wurden in einer finf Bande umfassenden
Heftserie umfangreich dokumentiert (Verein Du seisch
wo dure +zWag! Netz, 2004a; 2004 b; 2004 c; 2004d;
2004e).

Auf Grund eines strategischen Entscheids, das Programm
Du seisch wo dire vor allem den vulnerablen Schiiler-
innen und Schulern zur Verfligung zu stellen, wurde die
Umsetzung ab 2010 auch in Klassen zur besonderen
Férderung (KbF) erprobt und konzeptionell festgehalten
(Gesundheitsdienst der Stadt Bern, 2009).

Mit der Umsetzung des Art. 17 des Volksschulgesetzes
und der daraus resultierenden Inklusion aller Schilerinnen
und Schulern in die Regelklasse préasentieren sich heute
Uberaus heterogene Realklassen. Diesem Umstand wurde
Rechnung getragen und das Programm entsprechend
angepasst. Dank dieser Weiterentwicklung fligt sich das
gesundheitsférdernde und praventive Programm heute
sinnvoll und weitmoéglichst geschmeidig in den Schulalltag
ein (Anderegg & Purro, 0.J.).

Du seisch wo diire wurde mehrmals mit sehr guten Resul-
taten vom Institut fur Sozial- und Praventivmedizin,
Abteilung fir Gesundheitsforschung der Universitat Bern
evaluiert (siehe Kapitel 2. Der kritische Blick von Aussen

— Fremdevaluationen) und entwickelte sich so in 30 Jahren
zu einem wissenschaftlich fundierten Gesundheits-
férderungsangebot.

1.3.2

Entwicklung der Methode «zWag!»

Wegen der bestechenden Resultate von Du seisch wo
dire wurde das grundlegende Konzept zwischen 2000
und 2003 auch fur Lernende in der Berufsausbildung und
des berufsvorbereitenden Schuljahres weiterentwickelt.
Es galt, die Moderationsvielfalt anzupassen und entspre-
chend zu entwickeln. Hier wurde der Gesundheitsdienst
von Anfang an von der Gesundheits-, Sozial-, und Integra-
tionsdirektion des Kantons Bern sowie von Gesundheits-
férderung Schweiz finanziell grossziigig unterstitzt.

Auf der Sekundarstufe Il lauft das Programm unter dem
Namen zWag! (Verein Du seisch wo dire + zZWag!

Netz, 2004a; 2004b; 2004d; 2004e).

zWag! wird seit 2003 im Auftrag der Gesundheits-, Sozial-
und Integrationsdirektion regelméassig an der Berufs-,
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Fach- und Fortbildungsschule BFF Bern im berufsvorbe-
reitenden Schuljahr BVS erfolgreich als integrativer Teil
der Schule durchgefuhrt.

1.3.3

Fusionierung von «zWag!» und «Du seisch wo diire»
Beide Programme sind im Gesundheitsdienst der Stadt
Bern in der Fachstelle schulische Gesundheitsférderung
und Pravention beheimatet. Die Umsetzung in den
Schulen wird von ein und demselben rund 10-kdpfigen
Begleitteam bewerkstelligt.

Die Methode der beiden Programme ist grundsatzlich
dieselbe; die Adressaten unterscheiden sich jedoch sehr.
Einerseits sind es 14- bis 16-jahrige Jugendliche,
anderseits junge Erwachsene und Geflichtete im Alter
von 17 bis 24 Jahren. Diesem Umstand und insbeson-
dere der sprachlichen Herausforderung sowie auch der
kulturellen Unterschiede gilt es bei der Umsetzung mit
einer angepassten Moderation und mit entsprechendem
Methodenrepertoire Rechnung zu tragen.

Unter dem Gesichtspunkt, dass die Methode in beiden
Programmen identisch ist, und um die Administration
schlank zu halten, wurden die zwei Varianten 2018 unter
dem Programmtitel zZWag! Du seisch wo dire zusam-
mengeschlossen.

1.3.4

Ausstrahlung des Programms auf nationaler Ebene
zWag! Du seisch wo dire ist seit 2018 Bestandteil

des Kantonalen Aktionsprogramms (KAP); bei Gesund-
heitsforderung Schweiz befindet es sich auf einer

Liste von besonders empfehlenswerten Programmen
(siehe Kapitel 5.2 Kantonales Aktionsprogramm und
Kapitel 5.3.3 Netzwerk psychische Gesundheit). Das
Programm wurde 2019 ausserdem wie folgt ausge-
zeichnet:

zWa&g! Du seisch wo dire wurde 2019 vom schweizeri-
schen Kompetenzzentrum flir Gesundheitsférderung und
Pravention RADIX im Rahmen des Programms «CTC»




(Communities that care) mit der Silbermedaille ausgezeich-
net: CTC ist eine urspringlich in den USA entwickelte
Rahmenstrategie, um auf kommunaler Ebene problemati-
sche Verhaltensweisen und Symptome wie Gewalt, Delin-
quenz, Alkohol- und Drogenmissbrauch, Schulabbruch,
Depressionen und Angste bei Kindern und Jugendlichen
zu vermeiden oder zu reduzieren. CTC setzt auf evidenz-
basierte Methoden und wurde in Europa erstmals in den
Niederlanden und spéater in Deutschland adaptiert und
erfolgreich umgesetzt.

zWag! Du seisch wo dire wurde von der Stiftung fur
Hochbegabte Kinder im Rahmen des LISSA-Preises,
zum Thema «Mentoring beschwingt» portratiert.

1.4
Theoretischer und konzeptueller
Hintergrund der Methode

Mit der Ottawa-Charta (Weltgesundheitsorganisation, 1986)
wurde der Grundstein der aktuellen Gesundheitsférderung

in den industrialisierten Landern gelegt. Sie stellt die Grund-
lage fUr einen in mehreren Bereichen anwendbaren gesund-
heitspolitischen Ansatz dar. Der umfassend formulierte
Gesundheitsbegriff der Weltgesundheitsorganisation (WHO)
aus dem Jahre 1946 lautet: «Gesundheit ist ein Zustand
vollkommenen korperlichen, geistigen und sozialen Wohl-
befindens und nicht nur die Abwesenheit von Krankheit
und Gebrechen.» (Verein Du seisch wo dure + zZWag! Netz,
20044, S. 9). Diese Gesundheitsdefinition beinhaltet
immerhin schon die wesentlichen drei Dimensionen (korper-
lich, geistig, sozial) des Konzepts. Modernere Definitio-

nen gehen allerdings bei der Gesundheit nicht von einem
statischen Zustand aus, sondern von dynamischen
Prozessen in der fortwahrenden Findung eines Gleichge-
wichts zwischen Ressourcen und Herausforderungen
(Hurrelmann & Franzkowiak, 2011, S. 103).
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1.4.1

Salutogenese und Empowerment

Zwei Schlusselkonzepte in der Gesundheitsforderung
sind die Salutogenese (Antonovsky, 1987) und das
Empowerment (Stark, 1991).

Die Salutogenese geht der Frage der Entstehung von
Gesundheit nach. Das Kernkonzept der Salutogenese,
der Koharenzsinn — ein Gefuhl des Vertrauens einerseits
in die Umwelt, andererseits auch in die eigenen Res-
sourcen — und dessen Starkung spielt eine grosse Rolle
— sowohl im Konzept als auch im Programm zW&g! Du
seich wo dure.

«Empowerment hingegen ist keine Methode, sondern
eine Grundhaltung professioneller Unterstlitzungs-

und Entwicklungsarbeit. Die berufliche Herausforderung
besteht darin, einen Prozess zu ermoéglichen und anzu-
stossen, durch den Personen innerhalb sozialer Systeme
personliche, organisatorische oder gemeinschaftliche
Ressourcen entdecken kénnen, die sie in die Lage verset-
zen, grossere Kontrolle Uber ihr eigenes Leben auszu-
Uben und ihre Ziele zu erreichen.» (Verein Du seisch wo
dire + zZWag! Netz, 2004a, S. 15). Das Programm arbeitet
einzeln und in kleinen Gruppen mit Empowerment-
Prozessen. Starken und Ressourcen werden durch die
Unterstutzung der Begleitperson konsequent beleuchtet
bzw. bewusst gemacht und flr zuktnftige Einsatze
mobilisiert.

Wie ein Veranderungsprozess angeleitet werden kann,
beschreibt das Transtheoretische Modell der Verhaltens-
modifikation (TTM) von Prochaska (Prochaska & Velicer,
1997; Keller, 1999). Dieses Modell beschreibt Verande-
rungsprozesse in einer Spiralform, bei der zu jedem Zeit-
punkt in diesem Prozess ein Ruckfall auf eine vorherge-
hende Stufe mdglich ist. Es wird also die Umsetzung
des Handlungsrepertoires so modelliert, wie dies in der
Realitat auch tatsachlich stattfindet — lineare Verhal-
tenswechsel sind sehr selten, Riuckschlage gehdren zu
einem normalen Veranderungsprozess. Diese unter-
schiedlichen Motivationslagen zu unterstttzen ist eine
der anspruchsvollsten Aufgaben der Begleitpersonen.
Die Erkenntnisse des TTM flossen in ein tragendes
Arbeitsblatt der Methode — Mein Weg zum Ziel — ein.
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1.4.2

Humanistische Psychologie

Wie bestarkend und aufbauend die Gesprache ausfallen
hangt im besonderen Masse von der Haltung der Be-
gleitperson ab. Das Begleitteam setzt die Grundhaltung
der Humanistischen Psychologie von Carl Rogers um.
Rogers (1993; 1994) beschreibt drei wichtige Eigenschaf-
ten fUr gelingende Gesprache:

* Kongruenz — Echtheit, Aufrichtigkeit oder Wahr-
haftigkeit

e Wertschatzung — bedingungslose, positive Wert-
schatzung

* Empathie — den inneren Bezugsrahmen der anderen
Person moglichst exakt wahrnehmen

Die Werthaltungen von zWag! Du seisch wo diire basieren
auf eben diesen Grundsatzen der Humanistischen Psy-
chologie. Dieser psychologische Ansatz wurde aus der
Personlichkeitstheorie von Carl Rogers (1993 [Original
1951]; 1994 [Original 1942]) und der Positiven Psycholo-
gie von Abraham Maslow (1954) entwickelt.

Aus diesen Theorien werden die Grundhaltungen abge-
leitet, wie die Begleitpersonen den Jugendlichen in

ihren Interaktionen begegnen.

Diese Grundhaltungen werden durch die schon erwahnten
Konzepte der Salutogenese (Antonovsky, 1987) und des
Empowerments (Stark, 1991) operationalisiert, wobei die
Umsetzung stark von den zugrundeliegenden Werthal-
tungen gepréagt ist. Exemplarisch kommt dies beispiels-
weise in der Verschrankung von Salutogenese und Posi-
tiver Psychotherapie in der therapeutischen Literatur
zum Ausdruck (Jork & Peseschkian, 2003). Diese Grund-
haltungen basieren im zZWag! Du seisch wo dure auf
dem im nachsten Kapitel beschriebenen Menschenbild.

S v am R Y ST

1.4.3

Menschenbild

Ein weiterer Grundsatz des Programms heisst: Die Wirde
des Menschen ist unantastbar. Dabei umfasst «das
humanistische Menschenbild (...) folgende Annahmen: Der
Mensch ist im Grunde gut. Er ist fahig und bestrebt, sein
Leben selbst zu bestimmen (Autonomie), ihm Sinn und Ziel
zu geben. Der Mensch ist eine ganzheitliche Einheit
(Korper-Seele-Geist). In neueren Ansatzen wird die stark
individuelle Sichtweise erganzt durch die Betonung der
sozialen und gesellschaftlichen Bezogenheit des Men-
schen.» (Organisation der Arbeitswelt, 0.J.). Hier sprechen
wir vom Spannungsfeld Autonomie — Interdependenz.

Die Grundhaltung der Begleitpersonen ist im Arbeits-
prozess mit den Jugendlichen ganz im Sinne dieser
humanistischen Tradition durchgéngig wertschatzend —
sie achten das Individuum und sehen in jedem Men-
schen seinen eigenen Meister. Im Sinne der Ressourcen-
orientierung des Ansatzes werden Starken gesehen,
erhalten und ausgebaut, indem z.B. Lernerfolge explizit
diskutiert werden. Ein wesentlicher Motivator ist die
Freude. Dies drlckt sich beispielsweise mit der Achtung der
Eigenstandigkeit und Eigenarten der Lernenden aus,

im gemeinsam Freude am Erreichten haben oder dem
freudigen Anleiten und Begleiten von Veranderungen.
Dies geht im Allgemeinen nicht konfliktfrei — umso
entscheidender ist eine tragfahige Beziehung, dass die
Begleitpersonen Vorbilder sind und exemplarisch

die Konflikte fair austragen. Im Sinne der Akzeptanz der
Wirklichkeit gilt es anzuerkennen, dass das, was ist,
zurzeit das Richtige ist.

Diese Grundhaltung und Sicht auf den Menschen ist
zentral fUr den Begleitprozess, dem ein paar spezifische
Interaktions- und Kommunikationsmuster zu Grunde
liegen.

1.4.4

Interaktions- und kommunikationsspezifische
Aspekte

Die Interaktion zwischen der Begleitperson und dem
Schiiler, der Schulerin ist priméar verbaler Natur, geht aber
weit dartber hinaus: mit einem vielféltigen, andragogischen
Methodenrepertoire wird die Sprache geférdert. Es geht
aber insbesondere um das Erkennen und Benennen der




eigenen Situation und deren konkrete Ubersetzung und
Integration in ihre Alltagshandlungen. Diese Beziehungs-
arbeit wird durch den gemeinsamen Kommunikationsstil
gepragt, wobei auch da der Begleitperson die Rolle des
Vorbildes zufallt.

Bei der theoretischen Benennung des Geschehensablaufs
ist allerdings nicht ganz eindeutig klar, worum es sich
eigentlich handelt, und die Begriffe «Beratung», «Super-
vision» «Mentoring», «Prozessbegleitung» und «Coa-
ching» (Rauen, 2014) kénnten, je nach Definition, als Label
herangezogen werden. Trotz der Unterschiedlichkeit
dieser Begriffsbestimmungen sind teilweise grosse inhalt-
liche Uberschneidungen auszumachen, was eine ein-
deutige Zuordnung und Benennung zusatzlich erschwert.
Um eine akademische, theoretische Abhandlung zu
vermeiden, fokussieren wir im Folgenden auf den Begriff
«Coaching», weil damit eine gute Schnittmenge der
anderen Formen mitintegriert ist (Rauen, 2000) und der
Begriff grundsatzlich das benennt, was im zW&ag! Du
seisch wo dire ablauft. Modelltheoretisch basiert Coach-
ing auf vielen verschiedenen Konzepten, was auch die
unterschiedlichen Assoziationen zum Begriff «Coaching»
erklart. «Sprachlich gepragt ist der Begriff «<Coaching»
durch seine Verwendung im Sport (Eberspéacher, 1983),
wenngleich Coaching als Modell fur Betreuungs- und
Begleitungsprozesse nicht einzig durch seine Bedeutung
im Sport erklart und begrindet werden kann» (Rauen,
2003).

Als aus der Praxis heraus entstandene Dienstleistung
haben Coaching-Massnahmen keinen eindeutigen theo-
retischen Hintergrund, der einem bestimmten Modell
oder einer spezifischen Theorie zugeordnet werden kann.
Modelltheoretisch stehen dem Coaching die Prozessbe-
ratung (Schein, 2010) und die Supervision als personen-
orientierte Beratungsform nahe (Looss, 2006), jedoch

hat sich die Supervision nicht eindeutig auf Management-
aufgaben konzentriert (Schreydgg, 2012; 2013). Wie

bei der Supervision lasst sich auch im Coaching feststel-
len, dass auf eine Vielzahl von psychotherapeutischen
Konzepten zurtckgegriffen wird — die meisten professionel-
len Coaches arbeiten mit einem breiten Methodenspekt-
rum und sind nicht auf eine «Schule» festgelegt.

Dennoch geht der Einsatz psychotherapeutischer Metho-

den nicht soweit, dass Coaching zur Therapie wird
(Rauen, 2003). Erganzt wird das Coaching zudem durch
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Elemente fachlicher Férderung und den Ausbau von
Managementkompetenzen, d.h. es finden sich im Coa-
ching Anteile von Expertenberatung (Kénig & Volmer,
2002, 2012), Training (Eck, 1990) und Fihrungsberatung
(Schreyogg, 2012). «Die eigentliche Innovation des
Coachings liegt somit in der Kombination bestehender
Modelle in einem neuen Bezugsrahmen. Ein wesentlicher
Teil dieses Rahmens ist die individuelle und diskrete
Beziehung, die durch einen «psychologischen Vertrag:
zwischen Coach und Klient definiert wird.» (Coaching-
Report, 2019).

Diese Ausfuihrungen sind gentigend passgenau, um den
Geschehensablauf im zW&ag! Du seisch wo diire abzu-
bilden. Ein Aspekt ist im zZW&g! Du seisch wo dure aller-
dings zusatzlich wichtig: Die Betrachtung der beglei-
teten Menschen in ihren Bezligen — also der systemische
Ansatz. Schulz von Thun (2004) beispielsweise fasst

den Menschen als ein Wesen auf, das sich gemass seinen
Moglichkeiten entwickelt und entfaltet, und grundséatz-
lich zu seiner Selbstverwirklichung strebt. Dabei ist der
Mensch immer zugleich Teil des Ganzen (der Mensch

im System) und selbst ein Ganzer (der Mensch als System).
Somit ist der Mensch immer auch ein von seinen Struk-
turen limitierter Handelnder, was es in den Gesprachen
zu berucksichtigen gilt. Gerade bei Schulerinnen und
Schdlern, die aus sozio-6konomisch benachteiligten
Schichten kommen, ist es zentral, sich die «Structure-
and-Agency»-Debatte zu vergegenwartigen und nicht nur
die Schilerinnen und Schuler personlich fur ihre Situation
verantwortlich zu machen («blaming the victim»). Es gilt
jeweils den Einfluss der kulturellen, sprachlichen, religiésen
Werte und die damit vermittelten Normen oder intel-
lektuellen Strukturen, in denen sie individuell aufwachsen,
mitzuberUcksichtigen. Hier unter den gegebenen
Umstanden resiliente Beratungsmuster anzuwenden wird
fur alle Beteiligten, also auch fur beispielsweise das so-
ziale System, hilfreich sein.
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Bei der operativen Umsetzung kann die Technik des
Motivational Interviewing (motivierende Gesprachsfiihrung)
(Miller & Rollnick, 2015) hilfreich sein — wobei der Begriff
«Technik» den Kern nicht wirklich trifft, weil es auch hier
viel mehr um eine humanistische Grundhaltung geht,

als ausschliesslich um das Applizieren eines mehrstufigen
Programms. «Aktives Zuhéren, Wertschatzung und
Akzeptanz des inneren Zwiespalts unterstutzen Klientinnen
und Klienten in ihrem Selbstvertrauen und in ihrer
Motivation zu einer Verhaltenséanderung. «Motivational
Interviewing» ist eine Methode, die mehr als eine Technik
ist: Sie respektiert Klientinnen und Klienten mit ihren eige-
nen Zielen und macht sie zum Flrsprecher ihrer eigenen
Veranderung.» (Peltenberg, 2018). Diese Gesprachs-
technik ist GUbrigens eine konsequente Umsetzung der
Schritte im TTM (s.0.), so dass sich das theoretische
Beratungsmodell in einem dynamischen Verhaltensver-
anderungsprozess-Modell wiederfindet.

Als Schlussfolgerung des eben Gesagten kann die Tatig-
keit im zWag! du seisch wo diire als ein Coaching in
einem systemischen Rahmen mittels einer an das «Moti-
vational Interviewing» abgeleiteten Kommmunikations-
technik bezeichnet werden.

Verbindung zum Programm zWé&g! Du seisch wo
diire:

zW4&g! Du seisch wo dire ist dem Humanistischen
Menschenbild verpflichtet und kann als Vertreter der
Positiven Psychologie angesehen werden. Damit
steht das Programm theoretisch auf einem dusserst
soliden wissenschaftlichen und psychologischen
Fundament.

Die Interaktion zwischen den Jugendlichen und den
Begleitpersonen kann modelltheoretisch als Coaching
bezeichnet werden. Das Programm berUcksichtigt in
besonderem Masse den jungen Menschen als Ganzes
und als Teil in seinem System. Die Begleitprozesse
werden mit Hilfe einer motivierenden Gesprachsfiihrung
unterstutzt. Damit werden gut fundierte psychologi-
sche, kommunikative und interaktionistische Konzepte
umgesetzt, die sich in den letzten Jahrzehnten bei
unterschiedlichen Anwendungen sehr bewahrt haben.
Konkret wird den Teilnehmenden ein analoger Raum
er6ffnet, wo sie Sprache und Worter flr ihre Winsche,
Gedanken und Gefuhle finden kénnen. Mit Hilfe
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verschiedenster Moderationstechniken werden z. B.
Situationen gegenstandlich visualisiert. So lernen sie
zu begreifen und erfahren dadurch Handhabbarkeit.

Nach der Nennung der theoretischen Grundlagen folgt
nun ein Kapitel, in dem der Ablauf und die Organisation
kurz skizziert werden.

1.5
Organisation

1.5.1

Zusammenarbeit mit der Schule und der
Klassenlehrperson

Die stadtischen Schulen sind Uber die Angebote der
Fachstelle «Schulische Gesundheitsférderung und
Pravention» und im Besonderen Uber das Programm
zWag! Du seisch wo diire mit einer Broschure und
Flyern informiert. Die Programmleitung kontaktiert jahrlich
alle Klassenlehrpersonen der 8. Realklasse, bietet
neuen Klassenlehrpersonen einen Informationsanlass an
und klart das Teilnahmeinteresse ab.

1.5.2

Grundvoraussetzung fiir eine Teilnahme

Die Klassenlehrperson beschliesst die Teilnahme am
Programm, weil sie es als wichtig erachtet, dass ihre
Schulerinnen und Schler die Gelegenheit erhalten, sich
umfassend mit Gesundheit auseinanderzusetzen und
die Entwicklung der eigenen Persdnlichkeit in vielerlei
Hinsicht anzustossen. Die Teilnahme bedeutet eine
zusatzliche Chance und Unterstitzung, um flr die bevor-
stehenden Herausforderungen, wie z. B. den Berufsein-
stieg, noch besser gerustet zu sein.

Eine positive und Uberzeugende Haltung der Klassen-
lehrperson dem Programm gegenuber beeinflusst eine
offene und interessierte Teilnahme der Jugendlichen
massgeblich. Es ist also entscheidend, ob sie das Pro-
gramm als sinnvolle Ergdnzung ihres Unterrichts an-
erkennt.

zWa&g! Du seisch wo dure ist ein intensives Trainings-
programm in den Lebenskompetenzen und ist gleichzu-
setzen mit anderen Schulfachern (siehe Kapitel 5.2
Kantonale Aktionsprogramme). Dies bedeutet, dass die
ganze Klasse daran teilnimmt. Damit wird eine sehr




wichtige Voraussetzung geschaffen, bei der alle Schule-
rinnen und Schler die Gelegenheit erhalten, die eige-
nen, wichtigen, belastenden und auch schwerwiegenden
Themen in einem vertraulichen Rahmen anzusprechen,
ohne dass jemand dabei stigmatisiert wird.

In Ausnahmefallen kann die Klassenlehrperson nach
Rucksprache mit der Begleitperson Einzelne von den
Gesprachen dispensieren.

1.5.3

Vorgesprach mit der Klassenlehrperson

Die Programmleitung vereinbart einen Planungstermin
mit der Klassenlehrperson. Es werden Informationen zur
Methode, zum Ablauf, zur Gruppeneinteilung, zur
Klassensituation und zu Schulanlassen, die flr den Pro-
grammablauf relevant sind, ausgetauscht. Die Termine
flr die einzelnen Tagesblocke, das Vorstellen in der Klasse
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sowie die Zeitfenster fur die Gesprache werden so aus-
gewahlt, dass sie sich méglichst optimal in den Schulalltag
einfugen. Das Besprochene halt die Programmleitung
protokollarisch auf einem Organisationsblatt fest.

Die Gesprache werden im Schulhaus durchgefuhrt. Die
Gruppengesprache finden in Kleingruppen von 4 — 5 Per-
sonen statt. Jede Gruppe benétigt an den einzelnen
Tagesblocken einen Raum; d. h. es mussen vier bis funf
Raume reserviert werden. Diese organisatorische
Aufgabe Ubernimmt in der Regel die Klassenlehrperson.

Eine Person aus dem Begleitteam Ubernimmt die Rolle
der Ansprechperson und koordiniert die Zusammenarbeit
mit der Klassenlehrperson vor Ort. Zu gegebener Zeit,

d. h. nachdem die Gruppeneinteilung vorgenommen wurde,
stellt die Ansprechperson fir jede Gruppe einen Termin-
planer aus, worauf die Namen der Schilerinnen und
Schuler in den entsprechenden Zeitfenstern eingetragen
sind. Diese Planer werden der Klassenlehrperson
zugestellt und kdnnen zur Orientierung im Schulzimmer
ausgehangt werden. In der Regel ergeben sich vier bis
finf Gruppen je Klasse, was einem Begleitteam von vier
bis funf Personen entspricht.

Die Programmleitung legt grossen Wert auf eine sorgfalti-
ge und umsichtige Planung, damit ein méglichst reibungs-
loser Ablauf gewahrleistet ist.

1.5.4

Zwischengesprach mit der Klassenlehrperson

Vor jedem Tagesblock erkundigt sich die Ansprechper-
son nach Besonderheiten, die fur die Durchfihrung des
Tagesblockes relevant sind und kindigt das Kommen
des Begleitteams an. Am Ende des Tages gibt sie per Mail
ein kurzes Feedback Uber die Stimmung und das
allgemeine Engagement der Jugendlichen und erkundigt
sich, wie die Lehrperson den Tag wahrgenommen hat.
Dieser Austausch ist sehr wichtig, damit Stérungen sofort
geklart und korrigiert werden kénnen.

1.5.5

Abschluss mit der Klassenlehrperson

Zur Abrundung des Durchlaufs fuhrt die Programmleitung
mit der Klassenlehrperson ein Auswertungsgesprach.
Ziel ist es, der Klassenlehrperson eine nitzliche Ruckmel-
dung Uber die Programmzufriedenheit sowie den Pro-
zessverlauf zu vermitteln und aufzuzeigen, wie und wofur
die Schulerinnen und Schler im Allgemeinen das Pro-
gramm genutzt haben. Selbstverstandlich wird dabei die
Vertraulichkeit gegenuber den Gesprachsinhalten
gewahrt. Die Klassenlehrperson gibt ihrerseits Rickmel-
dungen zu organisatorischen Belangen, gemachten
Beobachtungen und zur Programmzufriedenheit.

Zum Abschluss wird der Klassenlehrperson eine Teilnah-
mebestatigung Ubergeben, welche mit nutzlichen
Hilfsangeboten bespickt ist. Ein Aushang im Klassenzim-
mer soll den Schulerinnen und Schulern bzw. Lernenden
die positiven Erfahrungen, die sie in den Gesprachen
gemacht haben, in Erinnerung rufen und sie ermutigen,
bei Bedarf Unterstitzungsangebote zu nutzen.
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Im Schulhaus hat die Klasse das Programm

zWag! Du seisch wo diire erfolgreich durchlaufen.

Hier einige Adressen, die Jugendliche oft kontaktieren:

Ein persénliches Gespréch oder eine online Beratung mit einer Fachperson kann helfen, Fragen zu
Klaren, Lsungen zu finden oder einfach mal nur guttun

Tel

147.ch Beratung im Chat, E-Mail oder per Telefon

Tschau.ch Online-Beratung und Jugendinformationen

feel.ok.ch Hast du Fragen? Klick rein, finds raus,

Die Jugendapp Bern anonyme Chat-Beratung, aktuelle Events, attraktive Jugend-Jobs

und allerlei Raume

Schulérztin, Schularzt Tel

Bern,
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1.5.6
Programmablauf im Uberblick

Abbildung 2 visualisiert der besseren Ubersichtlichkeit
halber den gesamten Programmablauf in einer tabellari-

schen Darstellung.

In den 3—4 Wochen zwischen den einzelnen Tagesbldcken
finden wichtige Prozesse bei den Jugendlichen statt. Die
Auseinandersetzung mit Gesundheit und mit ihren person-
lichen Themen arbeitet in dieser Zeit im Bewussten
sowie auch im Unterbewussten weiter. Es geschehen
Uberraschende, positive Veranderungen nicht nur auf dem
Weg zum Ziel sondern auch bei Nebenthemen.

Abb. 2: Tabellarischer Programmablauf

Vorbereitung Tag 1 Tag 2 Tag 3 Nachbereitung
Vorgesprach Vorstellen GG 1, 60’ GG 2, 60’ GG 3, 60’ Abschluss-
4 -5 Personen gesprach
EG 1 EG2 EG3
(Schulerln A) (Schulerln E) (Schulerln D)
By R
EG 1 el EG2 Q EG3
(Schiilerln B) S (Schiilerin A) S (Schiilerin E)
(0] (0]
EG 1 L Ego £ Egs
(Schdlerln C) (Schdlerln B) (Schdlerln A)
EG 1 EG 2 EGS3
(Schilerln D) (Schlerln C) (Schilerln B)
EG 1 EG 2 EGS3
(Schulerln E) (Schlerin D) (Schulerln C)

GG = Gruppengesprache
EG = Einzelgesprache
60’ = 60 Minuten
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Im Zeitraum von 8 =10 Wochen

1.6
DurchfUhrung in der Klasse

Die folgende Ubersicht (Abb. 3) zeigt exemplarisch, wie
die Phasenabfolgen eines gesamten Durchlaufs zeitlich
und inhaltlich geplant sind.

Abb. 3: Inhaltliche Abfolge eines Durchlaufs

Vorstellen in der Klasse 1. Tagesblock

2. Tagesblock

3. Tagesblock

Die Ansprechperson, welche Die Begleitpersonen holen die
fur einen sorgféltigen Durchlauf ~ Schulerinnen und Schiler aus
in der Klasse verantwortlich ist, ihrer Kleingruppe in der Klasse
stellt das Programm wéahrend ab und fuhren sie zu den

des Unterrichts vor. Gespréachsorten.

Folgende Fragen werden

geklart:

* \Woher kommen wir?

» Worum geht es im zZW&ag! Du
seisch wo diire?

» Was kann es euch nltzen?

» Wie lauft es ab?

1. Gruppengesprach
Klarung des allgemeinen Ge-
sundheitsbegriffs, erste
Erarbeitung eigener Ressour-
cen.

1. Einzelgesprach

Reflektion der persdnlichen
Lebenssituation und Formulie-
rung eines personlichen Ziels.
Dazu werden erste konkrete
Schritte erarbeitet.

Die Begleitpersonen holen die
Schulerinnen und Schuler aus
ihrer Kleingruppe in der Klasse
ab und fuhren sie zu den
Gespréachsorten.

2. Gruppengesprach

Aktuelle Themen wie z. B.
Einstieg in die Berufs- und
Erwachsenenwelt oder Fragen,
Werte in Zusammenhang

z.B. mit Freunden werden
nach Prinzipien des sozialen
Lernens erarbeitet.

2.Einzelgespréach

Das formulierte Ziel wird mit
Hilfe von Arbeitsinstrumenten
weiterverfolgt, eigene Starken
werden hervorgehoben und fur
die Umsetzung des Ziels ein-
gesetzt. Weitere Teilschritte
werden definiert.

Die Begleitpersonen holen die
Schulerinnen und Schuler aus
ihrer Kleingruppe in der Klasse
ab und fUhren sie zu den
Gespréachsorten.

3. Gruppengesprach

Die Auseinandersetzung mit
wichtigen Themen wird ge-
meinsam in der Gruppe
fortgefuhrt; miteinander und
voneinander lernen sind
zentrale Elemente der Ge-
sprachsflhrung.

3. Einzelgespréach

Die Schritte hin zum personli-
chen Ziel werden weiterbe-
arbeitet, Uberprift, gewulrdigt
und reflektiert. Der Prozess
bzw. der Gewinn und Nutzen
von zZWag! Du seisch wo dire
wird zusammengetragen.

Zum Schluss flllen die Schule-
rinnen und Schdler einen
Fragebogen aus.

Als Anerkennung erhalten die
Jugendlichen eine Kursbe-
statigung.
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Abb. 4: Visualisierung: Vorstellen des Programms in der Klasse

Nach dem schematischen Uberblick in Abb. 3 sowie der
graphischen Visualisierung in Abb. 4 folgt nun eine
Schritt-fur-Schritt-Beschreibung eines exemplarischen
Ablaufs in einer Klasse.

1.6.1

Vorstellen in der Klasse

Der Durchlauf beginnt mit dem Vorstellen in der Klasse.
Die Ansprechperson informiert wahrend ca. 20 Minuten
die Schulerinnen und Schler bzw. die Lernenden tber
das Programm zW&g! Du seisch wo diire in motivierender
und interaktiver Weise.

e \Woher kommen wir?

e \Worum geht es im zZW&g! Du seisch wo dire?

* \Was kann es euch niitzen?

e Wie lauft es ab?

Diese Erstkontaktaufnahme mit der Klasse ist fur die Ein-
stimmung und den Vertrauensaufbau wichtig. Die Jugend-
lichen vernehmen dabei, dass die eigene Zufriedenheit

fur die Gesundheit sehr wichtig ist. Weiter erfahren sie, was
sie alles mit Hilfe von zW&g! Du seisch wo dure Uber

sich herausfinden werden und dass sie ein eigenes Ziel ver-
folgen konnen. Der Ablauf und die zeitlichen Vorgaben
werden mit attraktivem Material visualisiert (siche Abb. 4).

1.6.2

Gruppengesprache

Die Gruppengesprache finden in kleinen Gruppen von

3-5 Teilnehmenden statt. Wie die Gruppeneinteilung

vorgenommen wird, entscheidet die Klassenlehrperson.

In der Regel wird aus diesen drei Mdglichkeiten ausge-

wahlt:

* Die Lehrperson stellt die Gruppen aus eigenen Uber-
legungen zusammen.

e Die Schulerinnen und Schler formieren sich selbstandig.

* Die Gruppen werden anschliessend an das Vorstellen
in der Klasse mit Hilfe der Ansprechperson gebildet.

Fur die Zusammensetzung der Gruppen kénnen folgende

Kriterien und Fragen eine Rolle spielen:

e \Ware es sinnvoll genderspezifische Gruppen zu bilden?

* Wirde es der Klasse guttun, sich fur dieses Programm
zu durchmischen?

* Welche Zusammensetzung begunstigt offene und
fruchtbare Gesprache eher?

Die Gruppengesprache sind so angelegt, dass sie den

Prinzipien des «sozialen Lernens» (Banudura, 1977;

Nutbeam & Harris, 2001) entsprechen. Sie bilden den Start

in jeden Tagesblock und beglinstigen eine behutsame

gegenseitige Annaherung. Mit Einstiegspielen, viel Humor

und Leichtigkeit werden die jeweiligen Themen aufge-

warmt und eingeleitet. Durch die wertschatzende und

empathische Haltung der Begleitperson werden die

Teilnehmenden ermuntert, sich so weit wie es flr sie

stimmig ist, zu 6ffnen und sich mutig und vertrauensvoll

zu aussern. Ziele der Gruppengesprache sind:

e sich spielerisch mit Gesundheit auseinanderzusetzen;

e sich Uber verschiedenste aktuelle Lebensthemen
auszutauschen;

e sich aufeinander zu beziehen;

e yvoneinander zu lernen;

* Vertrauen und soziale Verbundenheit zu spuren und
aufzubauen;

e eigene Starken wahrzunehmen;

* eigene Strategien zu entwickeln;

* Erkenntnisse zu sammeln und in den Alltag zu trans-
ferieren.

Diese Ubergeordneten Ziele werden mit thematischen
Schwerpunkten, die in den drei Gruppengesprachen
fokussiert werden, operationalisiert. Die Hauptthemen
der Gruppengesprache sind die folgenden:

Erstes Gruppengesprach
Klarung des allgemeinen Gesundheitsbegriffs, erste
Erarbeitung eigener Ressourcen.

Beim ersten Gruppengesprach wird die Definition des
allgemeinen Gesundheitsbegriffs nach der WHO (siehe
Kapitel 1.4 Theoretischer Hintergrund der Methode)
erarbeitet und auf dem Arbeitsblatt «Gesundheit & Wohl-
befinden» schriftlich mit Beispielen erganzt. Den Teil-
nehmenden wird dabei klar, wie umfassend Gesundheit
verstanden werden kann. Sie verstehen, wie sich Lebens-
stile, eigene Gewohnheiten und Gesundheit gegenseitig
beeinflussen. Wahrend diesem Gesprach denken sie
bereits darlber nach, was ihnen gut tut und halten dies
zeichnerisch fest. Beim Austausch entdecken sie
Gemeinsamkeiten, die verbinden, aber auch Individuelles,
das die Persdnlichkeit ausmacht.
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Zweites Gruppengesprach
Aktuelle Themen wie z. B. Einstieg in die Berufs- und
Erwachsenenwelt oder Fragen, Werte im Zusammen-
hang z. B. mit Freunden werden nach Prinzipien des
sozialen Lernens erarbeitet.

Drittes Gruppengesprach

Die Auseinandersetzung mit wichtigen Themen wird
gemeinsam in der Gruppe fortgeflhrt; miteinander
und voneinander lernen, sind zentrale Elemente der
Gesprachsfuhrung.

Die Themenauswahl fur die zweiten und dritten Gruppen-
gesprache kénnen einerseits durch die Gruppenteil-
nehmenden oder durch die Begleitperson vorgeschlagen
werden. Die Erfahrung zeigt, dass Jugendliche eher
selten ein Thema proaktiv nennen. Grund daflir kann sein,
dass die Gruppendynamik den Mut hemmt, flr die
eigenen Interessen und Wunsche einzustehen oder die
Jugendlichen fuhlen sich schlicht GUberrumpelt und

noch unentschlossen. Deshalb nimmt die Begleitperson
wachsam Ausserungen der Jugendlichen auf und erfragt,
was die Teilnehmenden beschéaftigt, welche Thematiken
und Fragestellungen bzw. Brennpunkte in der Luft
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liegen. Die haufigsten Themen ergeben sich naturgemass
aus den aktuellen Entwicklungsaufgaben (s. Kapitel 3.3).
Im Folgenden ist ein thematischer Fragenkatalog exem-
plarisch aufgefuhrt:

Bezuglich Selbstfindung

Wie bin ich? Wer mochte ich sein? Was ist mir wichtig?
Fdr wen halten mich die anderen Gruppenteilnehmen-
den? Was ist typisch weiblich oder mannlich? Wie gehe
ich mit kulturellen Unterschieden um?

Bezuglich sich zugehdrig zu fiihlen (soziales
Wohlbefinden)

Was ist mir bei Freundschaften wichtig? Wie lebt es sich
mit den Untergruppen in der Klasse? Wer mag mich?
Wo will ich unbedingt dazugehdren? Was ist Liebe? Wie
gestalte ich meine Freizeit? Wo, wie, wann treibe ich

mit wem Sport? Was gewinne ich dabei? Wie denke ich
Uber Social Media? Was verbindet mich mit Gamen?
Was sind meine Wurzeln?

Beziglich Selbstandigkeit

In welchen Bereichen will ich jetzt unabhangig werden?
Was gefallt mir am Erwachsenwerden? Was weniger?
Welchen Beruf will ich schnuppern, erlernen? Wie gehe
ich mit Geld um? Was habe ich fur Traume, Wiinsche,
Plane? Wie schaffe ich es punktlich zu sein? Was hat mich
meine Familie gelehrt? Wie kann ich mich motivieren?

Zur Veranschaulichung zwei Beispiele aus der Praxis
1. Beispiel: Die Begleitperson nimmt eine allgemeine
Ratlosigkeit in Bezug auf Berufswahl gepaart mit einer
gewissen Motivationsschwierigkeit in der Schule wahr.

Das kollektive Thema zeigt sich in der Herausforderung
selbstandig zu werden oder sich besser kennen zu lernen.

Mogliche Gesprachsthematiken kénnen sein: Berufswahl/
Zukunftsvisionen/ Selbst- und Fremdeinschatzung.

Nutzliche Fragestellungen kénnen sein: Was gefallt mir
an der Berufswahl? Was nicht? Wo stehe ich im Prozess?
Was gilt es anzupacken? Wo liegen die eigenen Starken?
Was kann ich gut? Wovon traume ich? Wer will ich sein?
Wie sehen mich die anderen?

Ich kann gut - typisch fiir mich:

are
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2. Beispiel: Die Schulerinnen und Schuler beklagen sich
Uber ihren Status in der Klasse und den Umgang
untereinander. DarUber wirden sie gerne sprechen und
Verbesserungsmaoglichkeiten ausarbeiten.

Das kollektive Thema betrifft die Zugehorigkeit und den
Wunsch nach mehr Wohlbefinden.

Mdgliche Gesprachsthematik: Klassenklima oder Freund-
schaft.

Hilfreiche Fragestellungen: Wie sieht die Klasse aus?
Was gefallt mir, was nicht? Wo stehe ich? Wo méchte ich
stehen? Was kann ich &ndern, ausprobieren? Was ist

mir wichtig? Wie ist ein guter Kollege, eine gute Kollegin?
Inwiefern bin ich ein guter Kollege, eine gute Kollegin?
Wann bin ich ein schlechter Kollege, eine schlechte
Kollegin? Wie nehmen mich meine Gruppenmitglieder
wahr?

Die Begleitperson moderiert ausgewahlt und passend die
Gruppengesprache und bestimmt die Visualisierungs-
form der besprochenen Inhalte. Durch das Visualisieren
entstehen Bildanker, welche den Jugendlichen auf

eine schnelle Weise das Besprochene aufzeigen. Das
Fazit kann zu einem spateren Zeitpunkt leicht wieder

in Erinnerung gerufen werden. Gedanken und Situationen,
die visuell dargestellt sind, kdnnen auch spielerisch
bearbeitet und verandert werden. Dadurch entstehen

neue Mdglichkeiten. Je nach Intensitat des Gesprachs
wird die Thematik beim nachsten Tagesblock wieder
aufgenommen und weiterverfolgt (sieche Abb. 5) .

In einer Schlussrunde teilen die Gruppenteilnehmenden
mit, was sie als Erkenntnis oder Essenz in den Alltag
mitnehmen. Allfallige neue Gesprachsthemen werden flr
das nachste Gruppengesprach aufgenommen. Die
Begleitperson bedankt sich fur das Gesprach und verab-
schiedet sich — bis auf eine Person — von der Gruppe.
Wahrend der Grossteil der Gruppe zurlck ins Klassen-
zimmer geht, verbleibt eine Schlerin, ein Schiler je
Gruppe im Raum und startet mit dem Einzelgesprach.
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i\,% Wer ist mir
= wichtig?

Wo mochte ich
stehen?

Wo stehe ich?

Was kann ich dazu
beitragen?

Wie wohl fuhle ich
mich?

Inwiefern bin ich eine
gute Kollegin,
ein guter Kollege?

Was gibt es fur Gruppen
in der Klasse?

Wie sieht die
Klasse aus?

Was ist das Besondere
an diesen Gruppen?

N

|

Wie sdhe meine ideale \ Wie wohl fiihle

Klasse aus? ' : \ ich mich?
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Abb. 5: Beispiel einer visualisierten Umsetzung eines Gruppengesprichs




Meine Lebenssituation

darUber. Interessiert und wertschatzend hort die

Begleitperson zu und stellt Klarungsfragen. Sie versucht

herauszufinden, in welchen Lebensbereichen Energie
vorhanden ist, welche Bereiche flur die Teilnehmenden

sehr wichtig sind, und wo sie sich eine Veranderung
herbeisehnen.

Ende des Programmdurchlaufs aussehen soll. Dieses
Ziel muss konkret und genau formuliert sein, damit es dem
Check am drittenTagesblock auch standhalt.

|
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A
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Cormragirnks> S

Es ist sehr lohnenswert, Lebenstraume und Winsche zu
formulieren, ganz nach dem Motto: «Sterne, die leuchten,
zeigen den Weg.»

Dieser Prozess wird auf einem Arbeitsblatt — Mein Weg zum
Ziel — visualisiert. Die eigentliche Knacknuss besteht darin
herauszukristallisieren, wie einerseits das visionare Ziel und
andererseits das erreichbare und UberprUfbare Ziel bis

lch habe eine Lehvstelle
leh habe Geld!

Wunsch
Bis wann: Sommex 21

Mein Weg zum Ziel

Das hilft mir dabei: A
Lehver Q ‘
moiner Schwester vovlesen / 1'_

o dure
‘Schw Leplatt
5\ DU ST eited
Z2WNag: )
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o eriger: / —
Das machts mir schwieriger: 3.Tag 15620 y
ich £a | bin Bis hier komme.lc :
Dassi “ NP Eine 4.75 in MNath

1.6.3 und im Einzelgespréach erscheint sie offen. Diese Eine 4.75 in Deutsch

Einzelgesprache Erkenntnis kann bereits zu einem Verhaltenverande-
«Vitalitat entsteht, wenn du ein Ziel vor Augen hast.» rungswunsch flhren.

(Andrew Matthews). Dieses Zitat des australischen Schrift- I alber

stellers beschreibt schdn die energetisierende Wirkung Erstes Einzelgespréach lch mache 2 Zasakzblé Check

eines zielgerichteten Vorgehens. Sich vital zu fihlen und Reflexion der persénlichen Lebenssituation und For- pre Woche . Noten anfschreiben und
auf dem eigenen Weg vorwarts zu kommen, wirkt ge- mulierung eines persénlichen Ziels. Dazu werden erste 2 lch lasse sie davch L ehrer ﬁbwrﬂ{:"" DurchschniH nemen
sundheitsfordernd. Deshalb ist es ein wichtiger Bestand- konkrete Schritte erarbeitet. 1.Tag 27.4.20 leh shelle mindestens eine Fmgw

teil dieser Methode, mit den Jugendlichen attraktive Math 4 i N\Mrkunmvfioh*

Ziele zu erarbeiten und Schritt flr Schritt zu verfolgen. Nach einem kurzen Einstiegsritual nehmen die Jugend- Doutsch 4

che meiney

- lproW
lichen anhand des oben abgebildeten Arbeitsblattes Mehr Lesen —> 2Zmal pro Wo

Mit einem gemeinsamen Rickblick auf das Gruppenge-
sprach startet das Einzelgesprach. Es werden u.a. die
eigene Befindlichkeit und Rolle angeschaut. Nicht selten
ist eine Person im Gruppengesprach ausserst scheu
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vorerst ihre momentane Lebenssituation unter die Lupe.
Sie schéatzen verschiedene Tatigkeiten oder Lebens-
bereiche auf einer Skala von «sehr zufrieden bis unzufrie-
den» ein, halten es mit einem Stichwort fest und erzéhlen

S chnester (Omin vorlesen
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Im gemeinsamen Austausch werden die ersten Etappen-
schritte auf dem Weg zum Ziel definiert. Es darf experi-
mentiert werden und es soll Freude bereiten. Mit grosser
Aufmerksamkeit werden die eigenen internalen wie

auch externalen Ressourcen flr die Zielverfolgung ins
Bewusstsein geholt und auf dem Arbeitsblatt notiert.
Auch Schwierigkeiten, die eine Zielverfolgung verhindern
konnten, werden selbstkritisch reflektiert. Am Ende des
ersten Tagesblockes hat sich jede Teilnehmerin und jeder
Teilnehmer ein Ziel gesteckt und sich eine Aufgabe ge-
stellt, welche sie bis zum nachsten Tagesblock versuchen
umzusetzen.

Zweites Einzelgesprach

Das formulierte Ziel wird mit Hilfe von Arbeitsinstrumen-
ten weiterverfolgt, eigene Starken werden hervorge-
hoben und fur die Umsetzung des Ziels eingesetzt.
Weitere Teilschritte werden definiert.

Drittes Einzelgesprach

Ich fiihle mich...

ure
(sonwod
Wag! DU se‘schma“sb\m
ANag

Mit Hilfe verschiedener Arbeitsblatter werden Ressour-
cen und Starken entdeckt und visualisiert, bewusst ge-
macht und auf neue Einsatzbereiche Uberprift. Die Refle-

Gewinn & Nutzen

Den Abschluss des Gesprachszyklus’ bildet das Visuali-
sierungsblatt «Gewinn und Nutzen», auf dem die Essenz
aus den Gesprachen mit den Teilnehmenden pragnant
und schriftlich zusammengefasst und handhabbar gemacht
wird. Hierfir werden die Arbeitsblatter aufgefachert

auf dem Tisch ausgelegt, die Arbeit wird gewdrdigt, der
Prozessverlauf wird aufgezeigt, der Gewinn und der
Nutzen herausgefiltert, notiert und auf zuklnftige Heraus-
forderungen transferiert.

Das ist mir wichtig

Die Schritte hin zum personlichen Ziel werden weiter- xion Uber die eigene Selbstwirksamkeit, die persénlichen Was mir gefallen hat
bearbeitet, Gberprift, gewlrdigt und reflektiert. Der Verhaltensmuster, aber auch die Wahrnehmung der Meine Starken
Prozess bzw. der Gewinn und Nutzen von zWag! Du Fremdeinfliisse sind Gegenstand der Einzelgesprache. . o

seisch wo dire wird zusammengetragen.

Zum Schluss fillen die Schulerinnen und Schler einen

Fragebogen aus. Als Anerkennung erhalten die Jugend- Mein Leben wird beeinflusst von:
lichen eine Kursbestatigung.

Im zweiten und dritten Einzelgesprach wird der Fokus
immer wieder auf die aktuelle Lebenssituation gerichtet
und allféllige Veranderungen werden registriert. Die
Zielverfolgung wird anerkennend wahrgenommen oder,
wenn notig, adaptiert. Weitere Teilschritte werden
erarbeitet.

o dire
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Mit der Teilnahme an diesem Programm haben die Schi-
lerinnen und Schiler exemplarisch erfahren und gelernt,
wie sie sich ein Ziel stecken und erreichen kénnen. Diese
Methode kénnen sie zu jeder Zeit fur kommende Heraus-
forderungen wieder anwenden.

Anschliessend fUllen die Teilnehmenden einen Fragebogen
zum Programm aus (siehe Kapitel 7, Anhang 1). Der
krénende Abschluss bildet die Aushandigung der Kursbe-
statigung. Dieses Dokument kénnen die Jugendlichen

in Zukunft ihren Bewerbungsunterlagen beilegen und im
Lebenslauf auffUhren.

1.6.4

Nachholgespréache

In aller Regel werden die gefehlten Einzelgesprache zu
einem spateren Zeitpunkt, welcher mit der Klassenlehr-
person vereinbart wird, nachgeholt. Die Kursbestatigung
wird nur dann ausgehandigt, wenn die drei Einzelgespra-
che besucht wurden. Nur selten erfolgt ein Abbruch man-
gels Anwesenheit oder anderen triftigen Grinden.

1.6.5

Zusatzgesprache

Zusatzliche Gesprache kommen dann in Frage, wenn die
Begleitperson im Verlaufe der regularen Gesprache eine
erhebliche soziale, seelische oder kdrperliche Gefahrdung
der Jugendlichen erkennt. Zudem sollte eine Bereitschaft
zur Veranderung seitens der Jugendlichen vorhanden sein.
Die Zusatzgesprache werden durch die Programmlei-
tung bewilligt und von der Begleitperson dokumentiert.
Bei jeglichen Schwierigkeiten, die eine weiterfihrende
fachliche Unterstlitzung bendtigen, werden die Jugend-
lichen ermuntert, sich entweder mit der Klassenlehr-
person, der Schulsozialarbeit, dem schularztlichen Dienst
oder einer anderen fachlichen Instanz in Verbindung zu
setzen. Wenn immer moglich unterstutzen die Begleit-
personen auch hier die Eigeninitiative. Bei Bedarf werden
die Jugendlichen aber auch durch die Begleitperson
aktiv unterstutzt. In einer akuten und ernsthaften Geféahr-
dungssituation wie z. B. Suizidalitat vernetzt sich die
Begleitperson direkt mit der Klassenlehrperson oder der
Schulsozialarbeit (siehe Kapitel 5.3.4).
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5] Gesundheit
(Y stadt Bern

Gesundheitsdienst der Stadt Bern
Fachstelle schulische Gesundheitsforderung
und Prévention

Monbijoustrasse 11

3011 Bem

www.bern.ch/gf-schule

Kursbestatigung
zWiég! Du seisch wo diire

Vorame, Name, Jg., Ort:

hat in der Zeit von bis

das Programm zWig! Du seisch wo diire zur Starkung der Gesundheitskompetenzen besucht.

Das Angebot umfasst je drei Gruppen- und Einzelgesprache innerhalb der Schulzeit.

Ziele
Die T erfahren i it, indem sie
«  Haltungen und Werte reflektieren und das eigene Verhalten iiberdenken
«  exemplarisch Losungsstrategien kennen lemen und diese bei Anforderungen im Altag an-
wenden kénnen

Mégliche Inhalte
«  Auseinandersetzung mit der aktuellen Lebenssituation
Bearbeitung einer konkreten Zielsetzung
Fanmilie, und Kollegen / F Liebe
Schule, Berufseinstieg
Umgang mit Stress und Zeitdruck
Freizeitgestaltung
Erkennen eigener Stérken und Ressourcen

2Wig! Du seisch wo diire wird seit vielen Jahren in Klassen des achten oder neunten Schuljahres
sowie im berufsvorbereitenden Schuljahr der Berufs-, Fach und Fortbildungsschule BFF durchge-
fiihrt. Das Programm wurde regelméssig vom Institut fiir Sozial- und Préventivmedizin, Abteilung
Gesundheitsforschung der Universitt Bern, ausgewertet.

2Wig! Du seisch wo diire

BEM, oo Begleitperson: ..................ccccoocoovoeee

1.6.6

Fragebégen

Mit dem Ausflillen des Fragebogens (siehe Kapitel 7,
Anhang 1) beschéftigen sich die Programmteilnehmenden
noch einmal im Stillen mit ihnrem Prozess, was sie gelernt
haben, was ihnen wichtig geworden ist, was sie erreicht
haben, was ihnen gefallen hat und woran sie weiterhin
arbeiten wollen. In den meisten Fallen flihlen sie sich dabei
zufrieden, glucklich und dussern sich dankbar Uber die
Gesprache.

Von den 183 Schulerinnen und Schiiler der 8. und 9. Klas-
se, die im Schuljahr 2018 /2019 am Programm teilgenom-
men haben, zeigten sich 115 sehr zufrieden, 61 zufrieden,
6 neutral und 1 Person unzufrieden.

Am Ende des Fragebogens geben die Teilnehmenden
jeweils eigene Kommentare ab. Nachfolgend sind die
haufigsten Kommentare zum Punkt «Dies hat mir beim
zWag! Du seisch wo dire besonders gut gefallen»
aufgefihrt:

* Uber Sachen nachdenken kénnen, was man sonst
nicht so macht.

e Ziele verfolgen und erreichen kénnen.

* Zu wissen, wie ich ein Problem |6sen kann.

e Alles, es war interessant.

* Mit einer erwachsenen Person Uber die Lehrstelle und
die Zukunft zu reden.

* Dass ich vertrauen konnte.

* Dass man mit einer professionellen Person Uber alles
reden konnte.

* Dass mir jemand so gut zugehort hat.

* Die Tipps, die ich erhalten habe, waren hilfreich.

Die Ergebnisse der Evaluationen im Kapitel 2 «Der kriti-
sche Blick von Aussen — Fremdevaluationen» basieren
auf der Auswertung der Fragebdgen mit solchen und
ahnlichen Inhalten.

1.7
Qualitatssicherung

Zu einem professionellen Projektmanagement gehéren
qualitatssichernde Massnahmen, die in zZW&g! Du seisch
wo dure auf vielschichtige Art und Weise systematisch
implementiert sind:

1.7.1

Begleitteam

Ein rund zehnkopfiges Begleitteam, welches beim Gesund-
heitsdienst der Stadt Bern angestellt ist, fuhrt jahrlich
rund tausend Gesprache in 10 Realklassen und 6 berufs-
vorbereitenden Schulklassen der Berufs- Fach- und
Fortbildungsschule BFF durch. Die Begleitpersonen brin-
gen eine Grundausbildung und Berufserfahrung im
padagogischen, sozialen oder pflegerischen Bereich mit.
Zudem sind Erfahrungen in Prozessbegleitungen mit
Adoleszenten sowie zusatzliche Weiterbildungen in Ge-
sprachsfuhrung, aktuellen Moderations- und Coaching-
techniken erwinscht.

Die grosse Heterogenitat in den Klassen, die sich insbe-
sondere in den kulturellen und sozialen Hintergrtinden zeigt
(siehe Kapitel 6.2 Die individual-psychologische Ebene),
verlangt von den Begleitpersonen eine methodensichere
Gesprachsfuhrung und eine kreative sowie flexible Mo-
deration. Weitere Kompetenzen sind:

* Wertschatzendes und ressourcenorientiertes Zuhoren
e Achtsames Begleiten des Prozesses

e Essenzen elizitieren und visualisieren

e UnterstUtzung auf dem Weg zum Ziel anbieten

e Motivierende, humorvolle Sprache

* Anerkennung jeglicher Eigenleistung des Jugendlichen

Detaillierter sind diese Punkte im Kapitel 1.4.2 (Humanis-
tische Psychologie) und 1.4.3 (Menschenbild) schon
eingefthrt worden.

Die ethische Grundhaltung fiir Begleitpersonen wird
verbindlich in der Stellenbeschreibung zZW&g! Du seisch
wo dire wie folgt festgehalten:

«Die zZW&g! Du seisch wo dire-Gesprache werden mit

folgender ethischer Grundhaltung durchgefihrt. Sie ist
fur die Begleitperson verbindlich.
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Verantwortlichkeit und Kompetenz

¢ Die Begleitperson reflektiert ihr Handeln im Rahmen
inres Auftrages verantwortungsbewusst.

¢ Sie wahrt die Grenzen und den Rahmen des Programms
und vernetzt die begleitete Person bei fachtbergrei-
fenden Anliegen kompetent weiter, z. B. an die Schulso-
zialarbeit, den schularztlichen Dienst oder andere
Fachstellen.

e Sie trifft angemessene Vorkehrungen, wenn sie z. B.
durch Krankheit oder wegen Befangenheit in ihrer
Handlungsfahigkeit beeintrachtigt ist.

Gestaltung der Beziehungen

¢ Die Begleitperson gestaltet die Beziehung wertschat-
zend und ressourcenorientiert und respektiert die
Wiurde und Integritat der Personen, mit denen sie im
Gesprach ist, insbesondere ihr Recht auf Selbstbe-
stimmung und Selbstverantwortung.

¢ Sie gehort keiner religiosen oder politischen Gruppie-
rung an, welche eine wertschatzende Haltung bei
der Begleitung beeintrachigen wirde
(siehe Kapitel 1.4.3 Menschenbild)

e Sie verhalt sich geméass dem Kodex «Pravention sexuel-
ler Ubergriffe» des Gesundheitsdienstes.

Schweige- und Meldepflicht sowie Datenschutz

* Die Begleitperson verpflichtet sich zur Einhaltung der
dienstlichen Schweigepflicht und zur aktiven Sicherung
der ihr anvertrauten Informationen.

* Sie behandelt Informationen tber Personen und Institu-
tionen, die sie in Zusammenhang mit beruflichen
Beziehungen erhélt, vertraulich.

e |st die Weitergabe durch gesetzliche Bestimmungen
vorgeschrieben und durch die zustandige Behorde
angeordnet worden — insbesondere, wenn eine Selbst-
oder Fremdgefahrdung vorliegt — besteht eine Melde-
pflicht. Dies muss den betroffenen Personen unter
Angabe von Grund und Inhalt, nach Rucksprache mit
der Programmleitung, (4-Augen-Prinzip), mitgeteilt
werden.

¢ Ethische Dilemmata werden in der Praxisberatung bzw.
im Coaching zur Sprache gebracht.

* Die Begleitperson sorgt dafur, dass alle Dokumente,
welche Informationen vertraulicher Art enthalten,
vor dem Zugriff Dritter geschutzt und nach Abschluss
des Durchgangs vernichtet werden.»
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1.7.2

Einarbeitung neuer Begleitpersonen

Geméss dem Anforderungsprofil (siehe Kapitel 1.7.1)
werden geeignete und interessierte Personen gesucht
und zu einem Kennenlern-Gesprach eingeladen.
Daraufhin entscheidet sich die Person, ob sie sich flr
die Begleittatigkeit offiziell bewerben will.

Dem Gesundheitsdienst ist es ein grosses Anliegen, dass
neue Begleitpersonen serids und sorgfaltig eingefuhrt
werden. Dazu gehoren die Einflhrung in das Programm
zWag! Du seisch wo dire sowie ein Coaching wahrend
den ersten zwei Durchgéangen d. h. zwei Gruppenbeglei-
tungen. Konkret bedeutet dies:

e EinfUhrung in die Methode mit 2 x 72 Tag (8 Stunden)
* Coaching a 2 -3 Stunden nach jedem Tagesblock
wahrend 2 Durchgéngen (12 Stunden)

1.7.3

Die Rolle der Ansprechperson

Je nach Klassengrosse tbernimmt ein drei- bis funfkdpfi-
ges Begleitteam die Durchfiihrung von zZW&g! Du seisch
wo dire. Damit die Klassenlehrperson nur mit einer Be-
gleitperson in Kontakt steht, wird eine Ansprechperson
ernannt, die als Bezugsperson fungiert. Dadurch wird
die Lehrperson entlastet, da Informationen und Rickmel-
dungen aus den Tagesblocken durch die Ansprechper-
son gebundelt an sie weitergeleitet werden.

Die Ansprechperson ist besorgt, dass der Durchlauf des
Programms in der Schule ruhig, gut koordiniert und klar
ablauft. Ihre Rolle besteht unter anderem auch darin, die
Programmleitung zu informieren, Fragen und Unklarhei-
ten zu klaren. Sie tragt wesentlich dazu bei, die Qualitat
von zZWag! Du seisch wo dure vor Ort zu sichern.

1.7.4

Praxisberatung

Die Begleitpersonen sind laufend aufgefordert, ihre
Handlungen, Haltung und Rolle zu reflektieren. Hierflr
findet nach jedem Tagesblock eine Praxisberatung
mit einer aussenstehenden Fachperson statt.

Ziele der zweistuindigen Praxisberatung sind:

* Reflexion der Begleitrolle mit inren Moglichkeiten und
Grenzen.

* Konkrete Bearbeitung von Fallbeispielen unter Einbe-
zug der spezifischen Arbeitsinstrumente.

Riickmeldungen Begleitpersonen

Begleitperson:

Gruppengrosse:

Sus

Allgemeine Riickmeldungen zu Klasse,

Die Riickmeldungen bitte

* Reflektieren Uber die Gruppen- und Klassenprozesse.
e Fruchtbare Umsetzung der gewonnenen Erkenntnisse
in den nachfolgenden Gesprachen.

1.7.5

Teamsitzung

Die Teamsitzung findet finfmal jahrlich statt und dauert
drei Stunden. Gemass dem Jahresplan wird die Sitzung
in drei Themenbereiche unterteilt:

1. Informationen aus dem Gesundheitsdienst.

2. Klassen- bzw. Gruppenverteilung & Informationen zu
den Klassen / Terminierung der Praxisberatung.

3. Qualitatssicherung: vertiefen bzw. weiterentwickeln
der Methode und deren Umsetzung.

1.7.6

Fortbildung

Einmal jahrlich findet eine halbtégige Fortbildung fur das
ganze Team statt. Sie wird von der Programmleitung
organisiert und hat folgende Ziele:

* Auseinandersetzung mit aktuellen Herausforderungen
oder Trends in der Gesellschaft und der Schule.

e Vertiefung und Erweiterung der Methodenvielfalt.

* Reflexion Uber die Moglichkeiten und Grenzen der
Methode.

e Forderung und Starkung des Teamgeistes.

Schulhaus:
Klasse:

s ]

: starkung & Nutzung der
a richszyklus
Prozesse und Themen wihrend des Gesp! s
- Prozessbeschrieb und Stimmung im EG e

i u
unmittelbar nach dem letzten Tagesblock der Leitung

nnnn .
3. Gesundheit
% Stadt Bern

_ LP, Organisation:

|
nd der Koordinationsperson zustellen. Danke!

1.7.7

Eigene Reflexion

Nach jedem Tagesblock verpflichtet sich die Begleitper-
son, die Prozessbegleitung der Gruppen- und Einzelge-
sprache schriftlich festzuhalten. Dies dient einerseits zur
Selbstreflexion und Gedankenstltze und andererseits
auch zur Vorbereitung der kommenden Gesprache.

Am Ende des Gesprachszyklus’ fasst die Begleitperson
die Prozesse und Themen auf einem Ruckmeldeblatt
anonymisiert z. H. der Programmleitung zusammen. Dies
dient zu Statistikzwecken und der Programmleitung zur
Vorbereitung des Abschlussgesprachs mit der Lehrper-
son.

1.7.8

Administration

Die Begleitpersonen bereiten ihre Gesprache zuhause
vor und nach. Fur Unterlagen wie Arbeitsblatter, Organi-
sationshilfen, Moderationsideen fur verschiedenste
Gruppengesprachsthemen, Merkblatter u.a.m. haben sie
einen online-Zugiriff auf einen digitalen Arbeitsraum der
Stadt Bern. Sie haben die Moglichkeit, z.B. Arbeitsblatter
zuhause zu kopieren oder sich im Gesundheitsdienst

zu bedienen, wo séamtliche Unterlagen, die fur die Umset-
zung von zZW4&g! Du seisch wo dire wichtig sind, in
einem Schrank bereitliegen.
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Der kritische Blick
von Aussen —
Fremdevaluationen

Das von Gesundheitsférderung Schweiz (2019 a) vor ein
paar Jahren eingefuihrte Ergebnismodell wird in indivi-
dualisierter Form auch gerne im Sinne der Qualitatsentwick-
lung von Projektverantwortlichen als Wirkungsmodell
verwendet, wozu es sich vortrefflich eignet (siehe Kapitel
7, Anhang 2). Bei der Operationalisierung von zZWag! Du
seisch wo dire in das Modell zeigt sich unschwer, dass
sich, wenn die einzelnen Programmschritte «lege artis»
ausgefuhrt werden, zwangslaufig am Ende des Prozesses
«mehr Gesundheit» manifestiert. Insofern kann zWag! Du
seisch wo dire von diesem Wirkungsmodell her eine gute
Wirkung in die richtige Richtung attestiert werden. Nur:

In Zahlen, Prozenten oder Signifikanzen lasst sich dies im
Einzelfall naturgemass nicht schlissig zeigen. Das liegt

in der Logik der Sache, in der sich gesundheitsforderliche
und praventive Massnahmen jeweils nicht auf eine eindeu-
tige, stringente Wirkung festlegen lassen. Dies umso
mehr als solche Massnahmen nie kontextunabhéngig und
isoliert betrachtet werden dUrfen und erst eine gewisse
Fulle von solchen Massnahmen, die eine kritische Masse
nicht unterschreiten sollten, als jeweils einzelne Mosaik-
steine von verschiedensten Seiten und unterschiedlichen
Interventionsebenen zu einem Gesamtbild beitragen,
welche einen Fortschritt in die gewUnschte Richtung er-
kennbar machen. Der Gesundheitsdienst der Stadt

Bern bietet in seinem Repertoire verschiedene solche
Massnahmen an (siehe Kapitel 1), die gut aufeinander
abgestimmt sind und so, insbesondere in ihrer integralen
Anwendung, eine vielfaltige Wirkung im Sinne des
Ergebnismodells zeigen kénnen. Insofern ist die Evalua-
tion einzelner Projekte, Programme oder Massnahmen
immer mit dem Makel des Unvollstandigen behaftet — was
nichts mit der Gute und der Qualitat der einzelnen
Interventionen zu tun hat, sondern mit der fragmentarischen
Betrachtungsweise. Der Gesamtblick auf eine Gesund-
heitsforderungs- oder Praventions-Policy wirde, sofern
die Menge der Daten sinnvoll kanalisiert und gemanagt
werden kénnen, eine integrale Bewertung auf einer
Metaebene zulassen, die dem Feld eher gerecht wirde.

Da eine solche Gesamtschau nicht im Rahmen der Még-
lichkeiten ist, hat man sich bei Du seisch wo dure fur
eine andere Strategie entschieden, namlich der kontinuier-
lichen, fast monitoringhaften Evaluation des Programmes.
So sind im Laufe der Jahre eine stattliche Anzahl von
Evaluationen zusammengekommen, die letztlich ausser
Zweifel lassen, dass Du seisch wo dire einen sichtbaren,
messbaren und fortwahrenden Impact hat. Zu jedem

Jahrgang liegen zudem Daten vor, welche noch in keine
systematische Evaluation eingeflossen sind.

Die vorliegenden Evaluationen umfassen eine medizini-
sche (Brunschwiler, 1995) und eine sozial-psychologische
Dissertation (Bolliger-Salzmann, 1997), eine Master-
Thesis (Habermann-Horstmeier, 2013) sowie insgesamt
acht Evaluationen, die teilweise auf spezifische Frage-
stellungen fokussierten und allesamt von der Abteilung
fir Gesundheitsforschung des Instituts fur Sozial- und
Praventivmedizin der Universitat Bern durchgefuhrt
worden sind.

Die erste dieser acht Evaluationen (Bisegger & Bolliger-
Salzmann, 1998) zeigt das Bild einer Intervention, die
eine grosse Anzahl der Teilnehmenden dusserst positiv
bewerten, in dem bspw. Uber die Halfte berichten, dass
ihnen das Programm «Viel gebracht habe». Eine grossere
und vertiefte Analyse, die auch eine mittelfristige Verande-
rung nach einem halben Jahr miteinschloss, folgte flr das
zWag! (Bisegger, Rosselet & Laupper, 2003): Unmittelbar
nach den Gesprachen zeigten eine Mehrzahl ein positiveres
Problembewaltigungsverhalten als vor der Intervention.
Dieser Effekt zeigte sich allerdings ein halbes Jahr spater
nicht mehr. Hingegen konnten eine Erhdhung der opti-
mistischen Kompetenzerwartung sowie des Selbstwert-
gefuhls ein halbes Jahr nach Projektschluss, wenn auch
nur schwach, gezeigt werden.

Eine weitere Evaluation (Bischof & Bolliger-Salzmann,
2003) zeigte, dass fast drei Viertel der Jugendlichen
berichteten, dass ihnen Du seisch wo dire «viel oder
sehr viel gebracht» habe. Ein Fazit, das gezogen worden
ist, lautete: «Der Kurs Du seisch wo dulre scheint,
indem er Selbstreflexion und Sozialkompetenz beglns-
tigt, einen wesentlichen Beitrag zum Aufbau einer
gesundheitsférderlichen Haltung der Jugendlichen zu
leisten.» (Bischof & Bolliger-Salzmann, 2003, S. 33).

Auch die nachste Analyse (Bucher & Bolliger-Salzmann,
2004) zeigte eine «durchwegs sehr positive Beurteilung»
(S.22), wobei insbesondere bei zwei- und fremdsprachi-
gen Jugendlichen in besonderem Ausmass ins Auge
stach, dass das Du seisch wo dure ihnen Gelegenheit
geboten hatte, Uber Dinge zu sprechen, Uber die sie
sonst nie sprechen kénnen.

Eine Kurzevaluation mit einer zufallig gezogenen Stich-
probe (Bolliger-Salzmann, 2005) zeigte, dass die
Teilnehmenden (80 % mit Migrationshintergrund) mit der
Umsetzung ihrer Ziele «zufrieden oder sehr zufrieden»
waren, wobei Uber zwei Drittel der gewahlten Ziele im
beruflichen Bereich lagen. Ein Jahr spater wurde in

einer geschlechter stratifizierten Gruppe (50:50 weibliche
und mannliche Teilnehmende) festgestellt (Bolliger-
Salzmann, 2006), dass ca. 90 % der Jugendlichen sich
ein Ziel vorgenommen haben und es auch tatséchlich
erreicht haben. Sie reflektieren ihr Verhalten und entwi-
ckeln Verhaltensalternativen, was sich z. B. in gefunde-
nen Lehrstellen oder Vorlehren, in der Verbesserung der
schulischen Situation oder im Erreichen von psycho-
sozialen Zielen (Angstabbau, Vertrauen etc.) manifestierte.
Auch hier zeigt sich wieder die konkrete Erh6hung

der Handlungsfahigkeit, die von zZW&g! Du seisch wo
dire begUnstigt wird.

Zu spezifischen Fragestellungen beztglich der Konflikt-
|6sungsféhigkeit und Gewaltpravention der Jugendlichen
zeigt eine Evaluation von zW&g!-Daten (Liem & Bolliger-
Salzmann, 2007), dass die Teilnehmenden am Schluss
«mehr in Verbindung mit sich selbst» waren, was als
positive Entwicklung bezlglich Selbstwahrnehmung und
Starkung des Selbstbewusstseins angeschaut werden
kann.

In der Evaluation des Pilotversuchs von zWag! im Rahmen
des Uberbetrieblichen Kurses (Uek) (Bolliger-Salzmann

& Giezendanger, 2009) ging es inhaltlich insbesondere um
methodische Fragen zur Umsetzung des Programms

in einem veranderten Rahmen. Diese Adaptierung an die
sich neu ergebenden Rahmenbedingungen ist eine der
Starken des Programms, das sich flexibel an die Dynamik
der sich verandernden Kontexte und Strukturen anpas-
sen kann. Das Fazit der Untersuchung war, dass die erprob-
te Alternative tauglich sei, um als Variante in das Angebot
aufgenommen zu werden.




Verbindung zum Programm zW4&g! Du seisch

wo diire

Die Anwendung des Ergebnismodells von Gesundheits-
forderung Schweiz auf das Programm zWag! Du seisch
wo dure lasst eine sehr gute Wirkung in die gewiinschte
Richtung, némlich «<mehr Gesundheit», erkennen. Dieser
Befund lasst sich in der vielféaltigen Evaluationstatigkeit
von zZWag! Du seisch wo dire Uber die letzten drei Jahr-
zehnte hinweg gut belegen. Dabei kommt dem Pro-
gramm zugute, dass der Gesundheitsdienst der Stadt
Bern noch eine Vielzahl weiterer Projekte und Program-
me anbietet, die die verschiedenen Dimensionen von
Gesundheit abdecken und deshalb als «Gesamtpaket»
als wertvolle Mosaiksteine zu integraler Gesundheit
betrachtet werden kénnen, die vor allem in der vernetz-
ten Anwendung als effektiv gelten. zZW&g! Du seisch wo
dire leistet dazu einen wesentlichen Beitrag.

Die im wissenschaftlichen Kontext entstandenen Fremd-
evaluationen, die genannt worden sind, haben, je nach
Fragestellung, unterschiedliche methodische Zugénge
gewahlt: so sind sowohl quantitative als auch qualitative
Arbeiten entstanden, die einen vielfaltigen und verléass-
lichen Blick auf das Programm zulassen. Sowohl das
Programm an sich als auch die Erhebungen basieren auf
einem soliden wissenschaftlichen theoretischen und
empirischen Fundament, welches schon oben in Kapitel
1.4 (Theoretischer und konzeptueller Hintergrund der
Methode) kurz dargestellt worden ist.

Bis anhin haben wir pauschal von Jugendlichen oder
Schilerinnen und Schilern gesprochen, ohne bisher ge-
nauer zu benennen, was diese Gruppe denn auszeich-
net. Im Folgenden werden einige spezifische Charakteris-
tika genannt, die im Zusammenhang mit dem Programm
als hilfreiche oder wenigstens interessante Information
gelten kénnen, um einige wesentliche Aspekte besser zu
verstehen, wie die Bedarfsgruppe im Programm funktio-
niert und wie sie tickt.
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Die Bedarfs-
gruppe im
Programm:

die Jugendlichen

In diesem Kapitel sollen vier Punkte erértert werden,
namlich erstens eine soziologische Benennung der
Altersgruppe, zweitens ein Abriss zum aktuellen
Gesundheitszustand der Jugendlichen in der Schweiz,
drittens die Bezeichnung der altersgeméassen Entwick-
lungsaufgaben sowie viertens das Ausfuhren von

ein paar neurobiologischen Befunden zu diesem vulne-
rablen Alter.

3.1

Die Altersgruppe der Jugendlichen

Die Soziologie bietet eine gangige, wenn auch nicht
unumestrittene Klassifikation einer «Generationenabfolge»
an, welche sich durch spezifische soziologische und
psychologische Charakteristika von der jeweils vorderen
unterscheiden soll. Das Konzept ist ausserst anschau-
lich, aber nicht wissenschaftlich und verschiedene Auto-
ren und Autorinnen verwenden unterschiedliche Be-
zeichnungen, verschiedene Jahresabgrenzungen und
differente charakterliche Zuschreibungen fur die einzelnen
«Generationen». Zur gesellschaftlichen Einbettung
werden hier die Babyboomer sowie die Generationen X
und Y kurz skizziert, wahrend die uns hier insbesondere
interessierende Generation Z etwas vertiefter beschrieben
wird. Klassischerweise werden ungefahr folgende
Abgrenzungen vorgenommen:

¢ Babyboomer: Dies sind die nach dem Zweiten Welt-
krieg bis Ende der 1960er-Jahre Geborenen. Von Becker
(2014) postuliert flr diese Menschen eine Urerfahrung
in der Masse, welche mit immer sensationelleren Reizen
versuche, um immer geringer werdende Aufmerksam-
keit zu konkurrieren. Ein weiterer Effekt ist die Relativie-
rung der Individualitét in der Masse. Die ethisch unter-
mauerte und von der Gesellschaft versprochene Indivi-
dualitat wird dann zu einem Massenph&nomen, wenn
jeder nach Individualitat strebt und die einzelne Person
erkennt, dass es viele gibt, die das Gleiche kénnen und
der einzelne Mensch somit ersetzbar ist. Der Gegensatz
von Individualitdt und Masse schmilzt so dahin. Poli-
tisch sind sie divers: die alteren Babyboomer bildeten
die 68er Bewegung und erlebten den Olpreis-Schock
sowie autofreie Sonntage als Erwachsene, spéatere Jahr-
gange bildeten mit Vertreterinnen und Vertretern der
Generation X (s.u.) die Punk- und No-Future-Generation.



e Generation X, in Europa auch «Generation Golf», bezug-
nehmend auf den Volkswagen Golf, genannt: Diese
umfasst ungefahr die Jahrgange von 1965 bis 1980. Fur
diese Generation ist charakteristisch, dass «sie sich
erstmals ohne Kriegseinwirkung mit weniger Wohlstand
und dkonomischer Sicherheit begnigen muss als
die Elterngenerationen, aber andererseits fur deren 6ko-
nomische und dkologische Stnden blisst.» (Coupland,
1992). Die Angehdrigen der Generation X (Gen X) waren
die ersten, bei denen beide Eltern berufstatig waren,
was zum Phanomen der Schltsselkinder fuhrte, welche
mehrere Stunden am Tag ohne Aufsicht von Erwachse-
nen verbrachten. Karriereméssig wurde fur die Gen X der
Begriff McJob gepragt, definiert als «ein niedrig dotierter
Job im Dienstleistungsbereich mit wenig Prestige,
wenig Wurde, wenig Nutzen und ohne Zukunft. Oftmals
als befriedigende Karriere bezeichnet von Leuten,
die niemals eine gemacht haben» (Coupland, 1992). Die
okonomischen Mdéglichkeiten fihren zu einem Werte-
system, welches das Leben nicht an der Anhaufung von
Statussymbolen misst und in einer Konsumverweige-
rung mundet, welche als «Exhibitionistische Bescheiden-
heit» bezeichnet wird.

Generation Y (auch Millenials oder Generation Me ge-
nannt): die ungefahre Abgrenzung wird hier auf ca. 1980
bis Ende der 1990er Jahre vorgenommen. Es «ist die
erste Generation in westlichen Gesellschaften, die ohne
Systemalternative aufgewachsen ist, nach den grossen
Ideologien. Als Generation Y [WHY] wird ihr nachgesagt,
sinnerfillende Arbeit und Freizeit mit einem hohen
Mass an sozialer Sicherheit verbinden zu wollen. In den
Augen dieser Generation scheint alles eine Frage der
individuellen Prioritatensetzung zu sein. Leben diese jun-
gen Menschen damit einen Traum, den bereits frihere
Generationen traumten, ohne ihn verwirklichen zu
kénnen? Oder handelt es sich nur um die neueste Form
eines Kapitalismus, der Non-Konformismus, Weltoffen-
heit und Technikaffinitat braucht? Und wie wirkt sich die
Dialektik von hohen Sinnerwartungen im Arbeiten
einerseits und dem Ruckzug ins private Freizeitglick
andererseits auf das politische Leben aus?» (Koppetsch,
2019). Gemass der Soziologin Kerstin Bund (2014)
arbeiteten die Mitglieder der Gen Y lieber in Teams als
in tiefen Hierarchien, wobei ihnen mehr Freirdaume,

die Moglichkeit zur Selbstverwirklichung sowie mehr Zeit
fUr Familie und Freizeit wichtiger sind als Status

und Prestige. Zentral sei ihnen die Freude an der Arbeit,
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eine Balance zwischen Beruf und Freizeit und einen
sinnerfullten Job. Eine ausgezeichnete Beschreibung
dieser Zielgruppe auf der Meta-Ebene liefert der
Kulturanthropologe, Buchautor und Motivationstrainer
Simon Sinek. Er stellt die Generation der Millennials
dar, welche in unserem Zusammenhang zwar schon als
«alt» gelten kann, die aber mit ihrer Sozialisation

den Boden fUr die Generation Z gelegt hat. Die psycho-
soziologische Beschreibung der Millennials wird in
einem Interview in vier unterschiedlichen, aber wesent-
lichen Gesichtspunkten folgendermassen charakteri-
siert (Sinek, 2016):

- Kindererziehung: Die elterliche Strategie, ihre Kinder
Uber alles zu loben und sie als wirklich speziell anzuse-
hen ist fatal: Die Jugendlichen glauben selbstver-
standlich, dass sie tatséchlich (immer) speziell sind
und alles haben und alles in ihrem Leben erreichen
kénnen, wenn sie es nur wollen. Die Frustration beginnt
dann, wenn sie feststellen, dass sie nicht eigentlich
speziell sind und nicht alles haben kénnen, nur weil sie
es wollen.

— Technologie: Die sozialen Medien flhren dazu, dass
der (Selbst-)Wert in den erhaltenen «Likes» gemessen
wird. Die «Likes», die man selbst erhalt machen einem
ein gutes Gefuhl und lassen das Gllicksmacherhormon
Dopamin ausschutten. Es ist derselbe Neurotrans-
mitter, der hochstchtig machende Verhaltensweisen
wie Rauchen, Alkohol trinken oder Spielen so unglaub-
lich attraktiv macht.

— Ungeduld: Aber was ist, wenn ich keine oder wenig
«Likes» erhalte? Was habe ich falsch gemacht? Liebt
man mich nicht mehr? Gepaart mit einem eher wenig
ausgepragten Selbstbewusstsein (das ja v. a. von der
«Verg6tterung» der Eltern genahrt worden, aber nicht
mit der eigenen Personlichkeit gefullt ist), kdnnen
panikartige Zustande resultieren.

- Umgebung: Nach Aussen geben sie vor, dass alles
toll und «easy» sei, selbst wenn sie deprimiert sind,
wird (sich und anderen) vorgegaukelt, dass sie richtig
«tough» seien und alles im Griff hatten. Die Realitat
ist, dass eine Mehrzahl nicht «tough» ist und es nicht
im Griff hat.

* Generation Z: Die jungen Menschen, die ab Ende der
1990er Jahre bis ca. 2012 geboren worden sind,
werden gemeinhin der Generation Z (Gen Z) zugerech-
net. Deren Lebenswirklichkeiten kénnen so umschrie-
ben werden: «Mit der Gen Z kommt etwas grundsatzlich
Neues. Wie keine Generation zuvor sind die Angehdri-
gen der Gen Z schon einer grossen Zahl von elektrischen
und elektronischen Geraten begegnet. Und sie haben
einen weiten Bogen von unterschiedlichen Geschichten
mitbekommen. Erzogen von ihren individualistischen
Eltern aus der Generation X, haben sie den Erzahlungen
ihrer Babyboomer-Grosseltern zugehort und die Erfolge
und Misserfolge der Millennium-Generation (Gen Y),
der ersten Digitalen Natives, miterlebt. Aber anders als
alle ihre Vorgénger sind sie die ersten, die mit dem
Smartphone und allen seinen Implikationen aufgewach-
sen sind. Eine Tatsache, die man nicht aus den Augen
verlieren sollte.» (Ingold, 2016, S. 3). «Die Zetler sind
Digital Natives, die mit Computer und Smartphone
grossgeworden sind und dieses zum <Teil ihres Korpers»
geworden ist» (Hurrelmann, 2018). Wie sie mit digi-
talen Geraten und Angeboten umgehen und die mobile
Kommunikation gestalten, zeugt von Kreativitét,
Intuition und Selbstsicherheit. Die Kehrseite der Medaille
ist allerdings eine eingeschrankte Konzentrationsfahig-
keit, eine geringe Ausdauer, mangelnde Zuverlassigkeit
und eine flichtige Kontaktfahigkeit sowie Schwierigkei-
ten im Umgang mit Kritik (auch Sekundartugenden oder
im Lehrplan 21 Uberfachliche Kompetenzen genannt).
«Viele Jugendliche der Generation Z wissen kaum mehr,
wie man sich in realen sozialen Situationen angemes-
sen verhalten oder Hoflichkeitsregeln einhalten soll, wenn
keine virtuellen Umgangsformen zur Verfigung stehen
(...).» (Stamm, 2018). Twenge (2018) sieht bei der von
ihr «iGeneration» genannten Gen Z Entwicklungsverzo-
gerungen, die vor allem darauf zurtick zu fUhren sind, weil
junge Menschen, die viel Zeit mit dem Smartphone
verbrachten, zu wenige Erfahrungen im analogen Leben
sammelten. Dadurch werden sie langsamer erwachsen:
18-Jéahrige verhielten sich heute wie frGher 15-Jdahrige,
13-Jahrige wie friher 10-J&hrige. Twenge (2018) doku-
mentiert ihre Ansichten mit diversen empirischen Bele-
gen fUr eine verzdgerte soziale Entwicklung (z.B.
bezlglich dem Ausgehverhalten oder dem Ausprobie-
ren von Tabak und Alkohol). «Das Engagement der
Eltern (ist) ein grundsétzlich wichtiger Faktor fur eine
erfolgreiche Berufslehre, doch hat der aktuell dominan-
te UberbehUtende Erziehungsstil dazu gefuhrt, dass

Jugendliche zu Hause wie junge Koénige gefeiert,
unterstitzt und gegen jegliche Aussenkritik verteidigt
werden (...). Von ihrem Elternhaus sind sie sich ge-
wohnt, mit ihren BedUrfnissen im Mittelpunkt zu stehen
und ihre Winsche erfullt zu bekommen.» (Stamm,
2018). Dieses Phdnomen scheint in der Erziehung von
den Eltern (Gen Y) auf die Kinder (Gen Z) weiterge-
geben worden zu sein.

Verbindung zum Programm zW4&g! Du seisch

wo diire

Im zZWag! Du seisch wo diire finden sich aktuell die
Jugendlichen der Generation Z. Die generellen Charakte-
risierungen, die im Einzelfall selbstverstandlich nicht
unbedingt zutreffen mdgen, sind moglicherweise ein
Mosaikstein zum Verstandnis, wie diese jungen Men-
schen ticken. Das Verorten in einem generellen Rahmen
kann fur die Begleitpersonen hilfreich sein, im Umgang
und dem Erklaren von Wertehaltungen und Handlungs-
weisen der Jugendlichen.

Dieser kurze Abriss Uber die Lebenswelten, in die ver-
schiedene Generationen hineingeboren sind und welche
Implikationen dies haben kann, sollen an dieser Stelle
genugen. Ein fur unsere Betrachtung wichtiger Punkt ist
bis jetzt bei diesen Einteilungen aber praktisch unbe-
nannt geblieben: das Gesundheitsverhalten der Jugend-
lichen. Dies wird im n&chsten Kapitel nachgeholt.
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3.2
Ein paar Fakten zu Gesundheit und
zum Gesundheitsverhalten

In diesem Kapitel wird es um den allgemeinen Gesund-
heitszustand der Kinder und Jugendlichen gehen, und
zwar auf physischer wie auch psychischer Ebene. Ein
wesentlicher Verhaltensfaktor, ndamlich der Umgang mit
digitalen Medien, der sowohl auf der sozial-interaktionellen
als auch auf der psychologisch-entwicklungsmassigen
Ebene einen wesentlichen Einfluss auf die Jugendlichen
hat, wird hierbei besonders herausgestrichen. Folgende
aktuelle Zahlen aus der Schweiz zu unterschiedlichen
Gesundheitsfaktoren wurden vom Bundesamt fur
Gesundheit (2018 g) publiziert:

* 80-90% der Kinder und Jugendlichen in der Schweiz
geht es gut. D. h. aber auch, dass 10 bis 20% der
Kinder und Jugendlichen gefahrdet sind, gesundheit-
liche und soziale Probleme wie Sucht, Gewalt oder
psychische Belastungen zu entwickeln.

* 11% der Kinder und Jugendlichen sind Ubergewichtig
oder adipds.

* Die aktuellen Zahlen zum «klassischen» Substanzge-
brauch sehen bei Jugendlichen folgendermassen aus:
— Tabak: 36.3% der 15-Jahrigen haben bereits einmal

im Leben Zigaretten geraucht. 10.5% der 15-Jahrigen
rauchen mindestens 1 Mal pro Woche.

— Alkohol: 14.5% der 15-Jahrigen waren mindestens
2 Mal im Leben richtig betrunken. 7.8% der 15-Jahri-
gen trinken mindestens 1 Mal pro Woche Alkohol.

— Cannabis: 24.7% der 15-Jahrigen haben einmal im
Leben Cannabis konsumiert. Jeder zehnte bzw. jede
zehnte Jugendliche zwischen 15 und 24 Jahren hat
im letzten Monat mindestens einmal gekifft. Mit zuneh-
mendem Alter nimmt der Konsum ab. Die Schweiz
gehort bei den Jugendlichen europaweit seit Jahren
zur Spitzengruppe. Erfreulich ist, dass die Anzahl
Schulerinnen und Schuler, die Konsumerfahrungen
mit Cannabis haben, seit 2002 deutlich zurtickge-
gangen ist. Die meisten Jungen konsumieren zudem
nur gelegentlich und héren nach einer gewissen
Zeit wieder ganz auf. Nur ein kleiner Teil weist einen
problematischen Konsum auf (unter 4 Prozent).
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¢ Bildschirmkonsum: Am Wochenende verbringen die
11- bis 15-Jahrigen im Schnitt 7.4 Stunden pro Tag an
einem Bildschirm (TV, Computer, Tablet, Smartphone).
Unter der Woche sind es 4.4 Stunden.

* Mangelnde Bewegung: Nur 44 % der Kinder und Ju-
gendlichen bewegen sich gentigend an mehr als flnf
Tagen pro Woche. 56% bewegen sich weniger.

Der Medienkonsum und das mediale Verhalten der Ju-
gendlichen gewinnen, je mehr unsere Gesellschaft
digitalisiert wird, desto mehr an Wichtigkeit zum Ver-
standnis der Jugendlichen. Ein umfassendes Bild

der momentan aktuellen Situation zeichnet das JAMES-
Studie genannte Monitoring, aus welchem im Folgenden
ein paar Erkenntnisse aus der Zusammenfassung der
aktuellen Studie (Suter et al., 2018, S. 72 —76) prasentiert
werden:

* Der gesellschaftliche Trend zum RUckzug ins hausliche
Privatleben (Cocooning) hat auch die Jugendlichen
erfasst, indem sie gegentiber 2010 haufiger mit ihren
Familien etwas unternehmen als mit ihren Freundinnen
und Freunden.
Beim Konsum von Musik oder Filmen hat sich ein Tech-
nologiewechsel etabliert: Weg von der CD oder dem
MP3-Player hin zu Spotify und weg von der DVD hin zu
Netflix. Jeweils Uber ein Drittel der Jugendlichen verfl-
gen Uber die neusten Streaming-Abos.
Gewisse Kommunikationsdienste, insbesondere Insta-
gram, WhatsApp und Snapchat, sind bei den Jugend-
lichen unabdingbare Must-haves. Facebook hingegen
hat an Zuspruch verloren: Wahrend sich 2014 fast 80%
der Jugendlichen mindestens mehrmals pro Woche auf
Facebook aufhielten, tun dies aktuell nur noch 20%.
Gamen ist eine der beliebtesten medialen Tatigkeiten,
wobei «Fortnite» das mit Abstand popularste Game
ist. Es wird alleine oder mit Freundinnen und Freunden
gespielt, wobei viel mehr Jungs Gamen als Freizeit-
aktivitat angeben gegentber den Madchen. Das Alter
spielt eine wichtige Rolle bei der Spielintensitat: Mit
zunehmendem Alter nimmt die Game-Tatigkeit ab. Ein
neuer Trend sind die neuen Game-Flatrate-Abos,
die es erlauben, ausgewahlte Games unbegrenzt zu
spielen. Fast ein Viertel der Jugendlichen verfligen
schon Uber ein eigenes Abo.
e Um sich im Internet zu informieren werden Suchma-
schinen wie Google eingesetzt. Obwohl Uber ein Viertel
der Jugendlich angibt, mehrmals pro Woche mit dem

Handy Zeitung zu lesen, bewegen sich das Lesen von
Zeitungen und Zeitschriften, sowohl als Print- als auch
als Online-Version, in einer Abwartsspirale.

Das Freizeitverhalten zeigt, dass die Heranwachsenden

tendenziell mediale Tatigkeiten bevorzugen, wenn sie

alleine sind, und nonmediale Freizeitbeschaftigungen

(Sport, draussen Chillen) bei gemeinsamen Aktivitaten

an Relevanz gewinnen.

Uber drei Aspekte einer problematischen Mediennut-

zung wird berichtet: Der Konsum und die Weiterleitung

sowohl von medialer Gewalt als auch erotischer oder
pornografischer Inhalte kommt insbesondere bei den
alteren Jungs in hohen Prozentzahlen von teilweise
weit Uber 50% vor. Der zweite Aspekt betrifft das Cyber-
mobbing, bei dem knapp ein Viertel der Befragten
angibt, schon mindestens einmal online fertiggemacht
worden zu sein. Und beim dritten Aspekt geht es

um Cybergrooming, also das gezielte Ansprechen von

Personen im Internet, mit der Absicht, einen sexuellen

Kontakt zu initiieren: ein Drittel der Befragten (bei den

18- bis 19-Jahrigen sind es schon rund die Halfte) ist

bereits mindestens einmal mit einer solchen Situation

konfrontiert worden.

Die Eidgendssische Kommission fur Kinder und Jugend-

liche (EKKJ, 2018) hat in einem Papier vier Thesen

mit praventivem Charakter im Zusammenhang mit der

Digitalisierung beztglich der Jugendlichen postuliert:

— «These 1: Fit sein fur die Digitalisierung heisst: Kinder
und Jugendliche entwickeln neben digitaler Denk-
weise und technischen Fahigkeiten insbesondere
Sozialkompetenzen, Kreativitat, Flexibilitat und
kritisches Denken (...).

—These 2: Ausserschulischen und vorschulischen Set-
tings und Akteuren kommt bei der Vermittlung von
digitalen Kompetenzen eine ebenso wichtige Rolle zu
wie der Schule (...).

— These 3: Nicht alle Kinder und Jugendlichen kénnen
von den positiven Aspekten der Digitalisierung im
gleichen Mass profitieren. Deshalb braucht es spezi-
fische Schutz- und Férdermassnahmen (...).

—These 4: Der bewusste Umgang mit Arbeits- und
Freizeit ist wesentlich. Das Verwischen der Grenzen
zwischen Arbeits- und Freizeit durch permanente
digitale Erreichbarkeit bietet Chancen, birgt aber auch
Risiken. Gesellschaft, Politik und Wirtschaft sind
gefordert, kinder- und familienfreundliche Lésungen
zu finden.» (Eidgendssische Kommission fur Kinder
und Jugendliche, 2018).

Ein Aspekt des Jugendlichenlebens, der quasi eine «glo-
bale Konstante» darstellt, aber im vorliegenden Bericht
bisher noch nicht explizit zur Sprache gekommen ist, ist
der Stress. Ganz allgemein kann das Thema «Stress»

als gesellschaftlicher Mega-Trend bezeichnet werden: Bei
der Google-Anfrage zum Stichwort «Stress» zeigt sich

in den letzten Jahren eine steil nach oben steigende Kurve
der Eintrage: Waren es im Mai 2007 noch 214 000 000,
sind es im Oktober 2019 bereits 1 340 000 000 Nennun-
gen.

Das Phanomen Stress kann in einer definitorischen An-
naherung folgendermassen beschrieben werden:
«Aussere Stressoren kdnnen physikalischer (z. B. Larm)
oder sozialer Art sein (z. B. Probleme in der Beziehung),
auch Uberforderung und Zeitdruck gehéren dazu.
Persdnlichkeitsbedingte Stresssituationen entstehen
haufig bei Menschen, die Uber ungenligende Problem-
|6sungskompetenzen verflgen, die perfektionistisch sind
oder denen ein starkes KontrollbedUrfnis eigen ist. Ob
bei einem Menschen jedoch letztendlich Stress entsteht,
hangt entscheidend von der individuellen Bewertung
durch den Betroffenen selbst ab. Eine Situation erzeugt
insbesondere dann Stress, wenn sich ein Mensch dem
hilflos ausgeliefert fuhlt, wenn er keine Mdglichkeit fur sich
sieht, etwas daran zu andern.» (Bolliger-Salzmann &
Habermann-Horstmeier, 2018, S.193). Diese allgemeinen
Aussagen zum Phé&nomen Stress gelten auch fur Ju-
gendliche: «Der Leistungsdruck betrifft auch Jugendliche:
Knapp die Halfte der Schweizer Jugendlichen fuhlt sich
gestresst. Madchen sowie Migrantinnen und Migranten
sind Uberdurchschnittlich gestresst. Eine Mehrheit der
Jugendlichen in der Schweiz gibt zudem an, zu wenig Zeit
flr Hobbys, Vereine und soziales Engagement zu haben.
Digitale Technologien spielen bei Erklarungen, warum der
Druck und der Stress von Jugendlichen zugenommen

hat und depressive Symptome Uber die Alterskohorten
hinweg zunehmen, zwar eine Rolle, sind aber nur eine
Erklarung neben anderen gesellschaftlichen Entwicklun-
gen.» (Genner, 2017, S. 5).

Folgende Aussage stammt aus einer breit angelegten
Befragung von Schweizer Jugendlichen im Alter von 15
bis 21 Jahren: «Eine hohe Stressbelastung Jugendlicher
wird in der durchaus kontrovers gefuhrten 6ffentlichen
Diskussion auf verschiedene Ursachen zurtckgefuhrt.
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Als zentrales Argument werden in der Regel die gestiege-
nen Leistungsanforderungen der Gesellschaft aufgeflhrt
und, dass der Grundstein flir den spateren beruflichen
Erfolg oder Misserfolg bereits in der Jugend gelegt wird.
Als verstarkender Faktor werden die Anforderungen an
Jugendliche seitens der Eltern genannt, die im BemuUhen
um die bestmdgliche Forderung ihrer Kinder Leistungs-
anspruche stellen. Das Jugendalter ist von einer Phase des
Ausprobierens verschiedener Lebensentwdrfe und -orien-
tierungen zu einer Phase der zielgerichteten Vorbereitung
auf das Erwerbsleben und zur frihzeitigen Sicherung
von Erwerbschancen geworden.

Die Diskussion zu Stressbelastung und Uberforderung
bleibt dabei nicht auf den Erwerb berufsbezogener
Kompetenzen und Qualifikationen begrenzt. Auch die
gestiegene gesellschaftliche Optionenvielfalt macht

es fur die Jugendlichen anspruchsvoller, eigene Orientie-
rungen und ldentitdten auszubilden. Nicht zuletzt wird
auch der Einfluss neuerer Kommunikationstechnologien,
insbesondere derjenige sozialer Netzwerke, als Heraus-
forderung thematisiert und in den Medien haufig proble-
matisiert.» (Jacobs Foundation, 2015, S. 5).

Bestatigt wurde auch in dieser Studie, dass Madchen
(56 %) im Alltag mehr Stress empfinden als Jungs (37 %).
Dabei gelten insbesondere die Schule, die Ausbildung, die
Uni und der Beruf als grosse Stressoren (56 %), wah-

rend deutlich weniger, namlich 17 % ihre Freizeit als stressig
erleben. Die Interaktion und Selbstprasentation in den
sozialen Medien wird hingegen von lediglich 5% der Jugend-
lichen als Stress ausldsend erlebt. Eindrticklich ist, dass

der eigene Leistungsanspruch als grosser Druck erlebt wird:
Uber 90% wollen Erfolg haben in ihren Tatigkeiten (Schule,
Ausbildung, Uni oder Beruf), wobei sich 86 % der Jugend-
lichen stark oder wenigstens teilweise selbst unter Druck
setzen. Der Druck von aussen wird hingegen weniger stark
wahrgenommen: 16 % fuhlen sich durch Lehrer oder
Vorgesetzte gestresst, 11% von den Eltern. Dabei werden
insbesondere die «gestressten» Jugendlichen von grossen
Zukunftséngsten geplagt, namlich 44 %, wobei Madchen
(47 %) und Migrantinnen und Migranten (66 %) starker
darauf reagieren als die Jungs (39 %). Immerhin gut ein
Drittel (36 %) der Jugendlichen versucht mit Sport und
Hobbies dem Stress etwas entgegenzusetzen und «nur ein
geringer Teil der Jugendlichen antwortet auf Stress und
Druck mit starkerem Konsum von Zigaretten (6 %), Alkohol
(83%), Cannabis oder Medikamenten (jeweils 2 %).»
(Jacobs Foundation, 2015, S. 7). Aber ein Grossteil der
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Jugendlichen beklagt eine generelle Zeitknappheit (89 %),
so dass fur Uber die Halfte zu wenig Zeit fur soziales
Engagement, Vereinsleben, Hobbies oder Treffen mit
Freunden bleibt. «Haufiger Stress und Leistungsdruck
schlagen aufs Wohlbefinden: Jugendliche, die oft unter
Druck stehen, sind mit ihnrem Leben seltener zufrieden

(48 %) als Jugendliche, die kaum Stress haben (91%).

Zudem berichten viele Jugendliche mit haufigem Stress
von psychischen Auswirkungen. Dies gilt insbesondere
fir Madchen: Knapp 80% der Madchen und Uber 60 %
der Jungs, die sehr hdufig oder haufig unter Stress ste-
hen, zweifeln bei Leistungsdruck an sich selbst und ihren
Fahigkeiten. 64 % der Médchen und 55 % der Jungs

mit haufigem Stress berichten von Lustlosigkeit, 69 % der
Méadchen und 49 % der Jungs von Niedergeschlagenheit
und Traurigkeit.» (Jacobs Foundation, 2015, S. 7).

Verbindung zum Programm zW43&g! Du seisch

wo diire

Wenn man sich die Zahlen bezliglich dem von den Ju-
gendlichen empfundenen Stress vergegenwartigt, wird
deutlich, wie wertvoll eine «geschutzte Insel», auf der
neue kommunikative oder soziale Verhaltensweisen er-
probt werden kénnen, flr einzelne Schilerinnen und
Schuler sein kann. Im zZW&g! Du seisch wo diire werden
aber auch konkrete Gesundheitsthemen routinemassig
aufgenommen und mit den Jugendlichen bearbeitet.
Dabei werden nicht nur die «Big Five» des Gesundheits-
verhaltens (die da sind: Tabakkonsum, Alkoholkon-
sum, Korperliche Bewegung, Erndhrungsgewohnheiten,
Schlafverhalten) behandelt (Fuchs, 2018, S.177f), son-
dern den Jugendlichen werden reale soziale 1:1-Situa-
tionen geboten, in denen sie gewisse Skills in wirklichen
Lebensumgebungen umsetzen und eintben kénnen.
So bietet das Programm die Moglichkeit, sich in den
Gruppengesprachen innerhalb eines sozialen Kontextes
zu behaupten, in den Einzelgesprachen sind (wie wir
aus verschiedenen Evaluationen wissen z.T. zum ersten
Mal) wohlwollende, diskrete, unparteiische, I6sungs-
orientierte Erwachsene ein Gegentiber, die den Jugend-
lichen ein offenes Ohr leihen, mit ihnen konstruktiv

Zeit verbringen und ihnen eine Buhne fur ihre Belange
geben. Die Moglichkeit, belastende Dinge zu bespre-
chen, kdnnen stressreduzierend wirken, zur Burnout-
Prophylaxe dienen und zu vermehrter Lebensfreude
fUhren.

Das gezeigte Gesundheitsverhalten und das erlebte
Wohlbefinden der Jugendlichen findet in ihrer Phase der
Adoleszenz statt, die als biografischer und biologischer
Ubergang eine mannigfache Anzahl von Entwicklungsauf-
gaben bereithalt. Diesen wollen wir uns im folgenden
Kapitel kurz widmen.

3.3
Entwicklungsaufgaben

Entwicklungsaufgaben sind normative Aufgaben, die die
Gesellschaft an den einzelnen Menschen stellt. Dabei
wird grundsétzlich von einer sequentiellen Abfolge aus-
gegangen, obwohl sich in der Realitat die einzelnen
Aufgaben zeitlich teilweise Uberlappen. Zudem variiert
die normative Verpflichtung: einige Entwicklungsauf-
gaben haben eher Empfehlungscharakter, tber andere
verflgen gesellschaftliche Instanzen Sanktionsmacht.
«Unter einer Entwicklungsaufgabe versteht man jene kul-
turell und gesellschaftlich vorgegebenen Erwartungen
und Anforderungen, die an Personen einer bestimmten
Altersgruppe gestellt werden. Sie definieren flr jedes
Individuum in bestimmten Lebenslagen objektiv vorgege-
bene Handlungsprobleme, denen es sich stellen muss.
Sie fungieren auch als Bezugssysteme, innerhalb derer
die personelle und soziale ldentitat entwickelt werden
muss.» (Stangl, 2018).

Es werden unterschiedliche Modelle angeboten, wobei
die drei einflussreichsten von Havighurst (1948) von
Erikson (1988) sowie Hurrelmann und Quenzel (2016)
stammen.

Havighurst (1948) sieht in der Adoleszenz folgende

Entwicklungsaufgaben:

* Autonomie/ Ablésung von den Eltern erlangen.

¢ Die eigene Identitat in der Geschlechtsrolle finden.

¢ Ein eigenes System von Moral- und Wertvorstellungen
aufbauen.

* Eine eigene Zukunftsperspektive entwickeln und/oder
eine Berufswahl treffen.

Erik H. Erikson hingegen konzipierte ein achtstufiges Mo-
dell der psychosozialen Entwicklung. Er definierte be-
stimmte Entwicklungen (beispielsweise Herstellung von
Urvertrauen versus Urmisstrauen in der ganz frihen
Kindheit). Entwicklung ist in seinem Konzept nicht ein
linearer Wachstumsprozess, sondern jeder Entwick-
lungsschritt ist auch mit einer Krise verbunden, was die
Moglichkeit einer negativen Losung einschliesst. Fur
die uns interessierende Lebensphase benennt Erikson
sein Stadium 5 (Jugendalter) in dem es um die Ich-Identi-
tat geht, welche als Krise die |dentitatsdiffusion in sich
tragt. Im Stadium 6 (friihes Erwachsenenalter) spricht er
von Intimitat und Solidaritat als Entwicklungsaufgabe
mit der Moglichkeit der krisenhaften Isolation.

Hurrelmann beschreibt in seinem sozialisationstheoreti-
schen Ansatz die folgenden Entwicklungsaufgaben in
Form von vier Kompetenzen fur die Adoleszenz (Hurrel-
mann & Quenzel, 2016, S. 27):

* «1. Kompetenz fur die gesellschaftliche Mitgliedsrolle
eines Berufstatigen erwerben (Qualifizieren): Hier geht
es darum, sich solche kognitiven und sozialen Fahig-
keiten sowie berufsrelevanten Fachkenntnisse anzueig-
nen, dass Tatigkeiten von gesellschaftlicher Relevanz
Ubernommen werden kénnen. Wird diese Dimension der
Entwicklungsaufgabe erfillt und gelingt die Ubernahme
einer Berufstatigkeit, besteht die Moglichkeit zur selbst-
standigen Finanzierung des Lebensunterhalts und
damit zur <6konomischen Reproduktion> der eigenen
Existenz und damit der gesamten Gesellschaft.

2. Kompetenz fur die gesellschaftliche Mitgliedsrolle
eines Familiengriinders erwerben (Binden): Hier geht es
darum, die emotionale und soziale Ablésung von den
Eltern, also der Herkunftsfamilie, vorzunehmen, enge
Kontakte zu Freunden und Gleichaltrigen aufzubauen
und eine liebevolle, intime Partnerschaft einzugehen.
Wird diese Dimension der Entwicklungsaufgabe erfullt,
kann eine feste Paar- und Partnerbindung (mit durch-
aus unterschiedlicher sexueller Orientierung) erfolgen,
die zu einer Familiengrindung mit eigenem Kind und
damit einer <biologischen Reproduktion> der eigenen
Existenz und der Gesellschaft fuhrt.

3. Kompetenz fur die gesellschaftliche Mitgliedsrolle
eines Wirtschaftsblrgers erwerben (Konsumieren): Hier
geht es darum, einen selbststandigen und an den eige-
nen Bedurfnissen und Interessen ausgerichteten Umgang
mit allen Angeboten des Wirtschafts-, Freizeit- und
Mediensektors und seinen vielféltigen Entspannungs-,

41



Selbsterfahrungs- und Unterhaltungsprogrammen ein-
schliesslich seiner finanziellen Kosten einzutiben. Wird
diese Dimension der Entwicklungsaufgabe erfullt, ver-
fugt ein Jugendlicher Uber die Fahigkeit, Konsum- und
Freizeitangebote zum eigenen Vorteil zu nutzen und
einen eigenen Haushalt zu fUhren. Ausserdem gelingt
eine «psychische Reproduktions, also eine Erholung
und Wiederherstellung der in anderen Lebensbereichen
aufgezehrten Kreativitat und Leistungsfahigkeit.

* 4. Kompetenz fur die Mitgliedsrolle des politischen Bir-
gers erwerben (Partizipieren): Hier geht es darum,
die Fahigkeit zur aktiven Beteiligung an Angelegenheiten
der sozialen Gemeinschaft zu erlangen. Wird diese
Dimension der Entwicklungsaufgabe erflllt, verflgt ein
Jugendlicher Uber die Kompetenz, die eigenen Bedurf-
nisse und Interessen in der Offentlichkeit zu artikulieren.
Durch seine burgerschaftliche und/ oder institutionelle
Beteiligung ist er in der Lage, zur Starkung der Selbst-
steuerungsfahigkeit der Gesellschaft ebenso wie zu
ihrem sozialen Zusammenhalt (Kohasion) beizutragen.»

Verbindung zum Programm zWa&g! Du seisch

wo diire

Die Entwicklungsaufgaben umfassen das Bewaéltigen
von insbesondere psychischen und sozialen Heraus-
forderungen, die sowohl in den Gruppen- als auch in
den Einzelgesprachen gezielt unterstutzt werden kén-
nen. Eine Vielzahl der von den Jugendlichen im zZWag!
Du seisch wo dire eingebrachten Themen umfassen
denn auch das Spektrum der vielschichtigen und stark
verunsichernden Entwicklungsaufgaben. Reflektierte
und selbstbewusste Jugendliche, wie sie im Programm
geférdert werden, werden mit grosser Wahrscheinlich-
keit fundierter und leichter auf die grossen Heraus-
forderungen, die bei ihnen anstehen, umgehen kénnen.

Neben den psychischen und sozialen Erfordernissen, die
die Jugendlichen in dieser Lebensphase zu bewaltigen
haben, gehen physische Veranderungen einher, die inter-
dependent Einfluss auf das Alltagserleben haben. Die
Grundlage des korperlichen Totalumbaus der Jugend-
lichen, die hormonell gesteuerte Veranderung in der Hirn-
physiologie, welche einen eklatanten Einfluss auf das
jugendliche Verhalten hat, wird im kommenden Kapitel
kurz skizziert.
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3.4
Neurobiologische Befunde

«Allgemein betrachtet bezeichnet die Pubertat eine Abfol-
ge verschiedener Entwicklungsphasen, die mit der
Geschlechtsreife endet.» (Hasselmann, 2017). Die vom
Hypothalamus gesteuerte Ausschittung von Sexual-
hormonen (Testosteron bei Mannern und Ostrogen bei
Frauen) fuhren neben den offensichtlicheren Effekten
(Stimmbruch bzw. Brustwachstum) auch zu tiefergreifen-
den Auswirkungen auf das Verhalten der Heranwach-
senden. «Gemass (dem) Konzept (von «use it or lose it)
werden weniger genutzte Verbindungen schwécher oder
ganz abgebaut, viel genutzte verstarkt. Dank <use it or
lose it> entwickeln und verbessern sich Fahigkeiten, die,
salopp gesagt, einen Jugendlichen zu einem Erwachse-
nen machen. Dazu gehdren beispielsweise Impuls- und
Emotionskontrolle, Planungsfahigkeit sowie abstraktes
Denken. Auch werden neuronale Netze, die reproduktives
Verhalten steuern (man denke nur an das Belohnungs-
zentrum»), um- bzw. aufgebaut.» (Hasselmann, 2017).
Dieser grundlegende Umbau im Kopf macht deutlich, wie
empfindlich das menschliche Hirn gerade wahrend der
Zeit der Pubertat ist. Neuste Ergebnisse der Gehirnfor-
schung lassen den Schluss zu, dass sich die Gehirnent-
wicklung bei Jugendlichen, und da insbesondere bei den
mannlichen Jugendlichen, als «natdrliches Entwicklungs-
fenster fur die Entwicklung des Frontallappens» (Binder,
2016) verstehen lasst. Da das Gehirn «von hinten nach
vorne wachst», also vom Reptilienhirn zum Frontallappen,
und Verbindungen und Synapsen, die nicht bis zur Ado-
leszenz gebildet worden sind, anschliessend nur erschwert
noch gebildet werden, ist diese Phase sehr vulnerabel.
Dieser Aufbauprozess wird durch toxische Substanzen
(inkl. Alkohol, Cannabis oder weitere legale und illegale
Drogen) stark negativ beeintrachtigt (Binder, 2016;
Hasselmann, 2017). «Neben dem Konsum von Alkohol und
Drogen steigt wahrend der Jugend auch noch etwas
anderes an: die Haufigkeit der meisten psychiatrischen
Erkrankungen (...). Mittlerweile wird angenommen,

dass vielen psychiatrischen Erkrankungen oftmals eine
Stérung der jugendlichen Hirnentwicklung vorausgeht.»
(Hasselmann, 2017). Diese kdnnen beispielsweise von
Cannabis induziert sein, was insbesondere flr die Schizo-
phrenie mehrfach belegt ist. «An verschiedenen psychiat-
rischen Erkrankungen lasst sich gut demonstrieren,
warum Abweichungen vom Master-Plan der normalen

Hirnentwicklung selten etwas Gutes sind. Die Hirnfor-
schung findet gute Argumente daflur, den Konsum von
Alkohol, Cannabis und anderen Drogen gerade in dieser
pragenden Phase nicht zu verharmlosen.» (Hasselmann,
2017).

Verbindung zum Programm zWé&g! Du seisch

wo diire

Den Jugendlichen in der Schweiz geht es im Grossen
und Ganzen gut, auch wenn gewisse Gesundheitsver-
haltensweisen, wie der Konsum von legalen Drogen,
von digitalen Medien oder ungesunden Nahrungsmit-
teln sowie mangelnde Bewegung teilweise als proble-
matisch gelten kdnnen. Bestimmte Charakterztge, die
der Generation Z von ihren Eltern, dem Zeitgeist und
den Werten und Normen der Gesellschaft «<anerzogen»
wurden, bestimmen ihre Handlungen, also auch ihr
Gesundheitsverhalten. Dies findet alles gleichzeitig mit
einem neurobiologischen Umbau des Gehirns in der
Pubertat und dem gesellschaftlichen Anspruch nach
Erfullung der spezifischen Entwicklungsaufgaben statt.
Das Programm zW&g! Du seisch wo dire befasst sich
mit der momentanen Lebenssituation der Jugendlichen.
Sie reflektieren Uber die einzelnen Lebensbereiche und
finden heraus, was flr sie gut ist und was sie verandern
oder vorantreiben wollen. Durch das Visualisieren
werden Zustande fur sie augenfallig und bewusster.
Dies begunstig ihre Handlungsfahigkeit.



4
Entwicklungen
in der Bildungs-
landschaft

zWag! Du seisch wo dure ist eingebettet in eine «Bildungs-
landschaft», die von gesellschaftlichen, schulischen

und sozialen Entwicklungen beeinflusst wird. Im folgenden
Kapitel werden einige zentrale Aspekte dieser Bildungs-
landschaft benannt, um deren Einfluss auf das Programm
zu verdeutlichen.

4.1

Lehrplan 21

Der aktuelle schulische Teil der Bildungslandschaft wird
dominiert von der Implementierung des Lehrplans 21.

In diesem wird unter den facherlbergreifenden Themen in
der Rubrik «Bildung fir Nachhaltige Entwicklung (BNE)»
als eines von sieben Themen «Gesundheit» explizit ge-
nannt. Diese wird folgendermassen definiert: «Gesundheit
umfasst das physische, psychische und soziale Wohl-
befinden des Menschen. Die Schulerinnen und Schuler
lernen zunehmend, Mitverantwortung fur ihr Wohlbefin-
den und ihre Gesundheit zu Gbernehmen (...). Sie diskutie-
ren und erproben Handlungsmaéglichkeiten und Gewohn-
heiten, die Gesundheit und Wohlbefinden erhalten und
férdern. Dazu gehdéren die Nutzung von Ressourcen

im sozialen Netz.» (Bildungsdirektion des Kantons Zurich,
2017).

In einem Konzeptpapier der Padagogischen Hochschule
Zurich (2019) wird folgende Aussage gemacht: «Gesund-
heit und Bildung mussen aufeinander abgestimmt sein,
denn gute Gesundheit ist wichtig flir den Bildungserfolg
und kann umgekehrt das Ergebnis von guter schulischer
Bildung sein.» Diese auf Dadaczynski (2012) und Paulus
(2010) basierende Aussage zeigt exemplarisch die enge
Verschrankung und interdependente Beeinflussung von
Gesundheit und Bildung.

Nebst den Fachern und Themen spielen im Lehrplan 21
die Uberfachlichen Kompetenzen eine wichtige Rolle:
«Der Erwerb der fachlichen Kompetenzen in den Fachbe-
reichen und Modulen geht einher mit der Ausbildung
Uberfachlicher Kompetenzen. Die Schulerinnen und Schi-
ler erwerben in allen Fachbereichen und Modulen sowie
Uber die ganze Schulzeit hinweg personale, soziale und
methodische Fahigkeiten, die fur eine erfolgreiche Bewal-
tigung unterschiedlicher Aufgaben in verschiedenen
Lebensbereichen zentral sind. Sie lernen, Uber sich selbst
nachzudenken, den Schulalltag und ihr Lernen zuneh-
mend selbstandig zu bewaltigen, an der eigenen Lernfa-

higkeit zu arbeiten, vorgegebene und eigene Ziele und
Werte zu verfolgen und zu reflektieren. Sie erwerben
soziale und kommunikative Fahigkeiten und lernen, mit
anderen Kindern zusammenzuarbeiten, Konflikte zu
I6sen und mit Vielfalt umzugehen. Sie erwerben umfas-
sende sprachliche Kompetenzen, lernen mit Informatio-
nen sachgerecht umzugehen und entwickeln Problem-
|6seféhigkeiten.» (Erziehungsdirektion des Kanton
Berns, 2016, S. 6.)

Verbindung zum Programm zWa&g! Du seisch

wo diire

Der Lehrplan 21 liest sich stellenweise wie eine Blau-
pause von zZW&g! Du seisch wo dire — zu férdernde
Kompetenzen, die Verbindung von Bildung und Ge-
sundheit sowie die explizite Ressourcenorientierung
zeigen deutlich, wie passgenau sich das zZWag!
DSWD-Konzept in die momentane Bildungslandschaft
einfugt. Anhand der verschiedenen Arbeitsinstru-
mente werden die Uberfachlichen Kompetenzen in
kleinen Gruppen wie auch in den Einzelgesprachen
vielfaltig und intensiv trainiert.

4.2

Die sieben Bildungstrends bis 2030

Was naturlich ebenfalls von Belang ist, ist nicht nur die
gegenwartige Umsetzung des Lehrplans 21, sondern
auch, was in Zukunft auf die Schulen zukommen mag.
Burow und Gallenkamp (2017) haben in einer empiri-
schen Studie die schulischen Trends bis 2030 erforscht
und kommen zu folgenden sieben Themen, die an Re-
levanz gewinnen werden:

1. Digitalisierung, welche als Megatrend im vorliegenden
Bericht schon mehrmals mit ihren unterschiedlichen
Facetten beleuchtet worden ist. Dabei soll das spieleri-
sche Lernen (als Teil der «Gamification») auch mit so-
genannten «serious games» unterstitzt werden.

2. Personalisierung und veranderte Padagogen-Rolle:
die Lehrpersonen werden vermehrt in Beratungs- und
Coach-Funktionen tétig sein und als «Lernumgebungs-
desigenende» wesentlich die Lernatmosphéare und die
Lernbiografien der Schilerinnen und Schuler pragen.

3. Entrdumlichung: Gefordert durch die Digitalisierung

kann Lernen Uberall und immer stattfinden. Losgeldst

von Ort und Zeit wird der traditionelle Klassenraum an
Bedeutung verlieren und neue, anregende und flexible
Raumnutzungsideen werden um sich greifen.

4. Vernetzung: Auch die Vernetzung in sozialen Netzwer-
ken basiert im Wesentlichen auf dem Megatrend
Digitalisierung.

5. Gesundheitsorientierung: Diese ist integral zu verstehen,
so dass das Knlpfen von analogen, realen Bezie-
hungen ebenso dazu gehdrt, wie das Sorgetragen zum
eigenen Korper, das Erlernen von Wohlbefindensstra-
tegien oder kulturelle Bildung wie Kunst, Theater, Tanz
oder Musik.

6. Demokratisierung: Der momentan stattfindende dra-
matische gesellschaftliche Wandel erfordert ein explizi-
tes Eintben und Starken von demokratischem Enga-
gement.

7. Glucksorientierung: Gluck wird als Grundrecht konzi-
piert und im «Future Design» einer zukunftsféhigen Bil-
dungseinrichtung mussen «Design for Flourishing», «Po-
sitive Design» oder «Positive Padagogik» verankert sein.

Erstaunlicherweise nimmt zW&g! Du seisch wo dire eine
Vielzahl der hier fir 2030 angedachte Trends schon jetzt
vorweg:

Verbindung zum Programm zW4&g! Du seisch

wo diire

* Die Begleitpersonen als Coaches sind beispielsweise
fester Bestandteil von zZWag! Du seisch wo dire.

* Das Aufsuchen von anderen Raumen anstelle des
Klassenzimmers wird standardmassig und bewusst
umgesetzt, wobei auf eine analoge Vernetzung
auch innerhalb der Klassen grosser Wert gelegt wird.

* Die Gesundheitsorientierung ist traditionellerweise
ein Kernanliegen von zZW&g! Du seisch wo dure
und zeigt sich in den verschiedenen Dimensionen
von Gesundheit (koérperlich, seelisch, sozial).

¢ Aber auch zum Eintiben von demokratischen Verhal-
tensweisen bietet das Programm, z. B. in den Grup-
pengesprachen, eine Plattform und eine glnstige
Gelegenheit, sich mit entsprechenden Wirkmecha-
nismen auseinanderzusetzen.

e Und schliesslich leistet zZWag! Du seisch wo dire mit
seiner expliziten Ausrichtung auf das personliche
Wohlbefinden der einzelnen Person einen wichtigen

Beitrag zur individuellen Glucksausrichtung — was

dann auch wieder der gesamten Gemeinschaft

zugutekommt.
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Gesundheits-
forderliche
Strategien in der
Schweiz

Neben der beschriebenen «Bildungslandschaft» ist das
Programm aber nattrlich auch in spezifischen gesund-
heitspolitischen und gesellschaftlichen Strukturen einge-
bettet, die einerseits den Rahmen vorgeben und ander-
erseits den Stand der gesellschaftlichen Erkenntnisse
in diesem Gebiet reflektieren. Dabei haben verschiedene
Akteure unterschiedliche Rollen, welche in der Folge
bezltglich ihrer Relevanz fur zZW&g! Du seisch wo dire
kurz skizziert werden.

5.1
Gesundheitsférderung Schweiz

Gesundheitsforderung Schweiz hélt in ihrem Strategie-
papier fest (Gesundheitsférderung Schweiz, 2006, S.13),
dass sie auf folgende Faktoren gestaltend Einfluss
nehmen will:

e Eigenverantwortung, damit zu besserer Lebensqualitat
und héherem gesellschaftlichem Wohlbefinden beige-
tragen werden kann.

* Gesundheitskompetenz (health literacy), die Menschen
befahigt, gesundheitsférderliche Informationen zu
verstehen, kritisch zu hinterfragen und umzusetzen.

e Empowerment, das den Menschen im Bereich Gesund-
heit die Kontrolle Uber die Entscheidungen und Hand-
lungen zugestent.

¢ Partizipation als aktive und gestaltende Einflussnahme
der Menschen auf ihre Lebensbedingungen.

Diese strategischen Umsetzungsziele werden, getragen
vom Bundesamt fir Gesundheit, in den Kantonalen
Aktionsprogrammen (KAP) umgesetzt.

5.2
Kantonale Aktionsprogramme KAP

Die gesundheitliche Bundesstrategie des Bundesamtes
fur Gesundheit wird in sogenannten Kantonalen Aktions-
programmen (KAP) operationalisiert. Diese bilden einen
theoretischen und politischen Rahmen, der von Gesund-
heitsforderung Schweiz fachlich und finanziell unterstttzt
wird und von der inhaltlichen Ausrichtung her die Stoss-
richtung von zZW&g! Du seisch wo dure ebenfalls voll ab-
deckt. Dabei fallen als quasi deckungsgleich insbeson-
dere die folgenden Fokusthemen im Programm «Psychi-
sche Gesundheit bei Kindern und Jugendlichen» auf:

Soziale Umgebung

Als Teil einer integralen Gesundheit wird die soziale Um-

gebung gesehen. Ein Beitrag dieser «Teilgesundheit»

kann als soziale Unterstlitzung bezeichnet werden. «So-
ziale UnterstUtzung beschreibt die Vermittlung von
praktischer Hilfe, Wertschatzung oder den Informations-
austausch zwischen Personen. Sie ist wahrend der
gesamten Lebensspanne zentral (...).

Zur Starkung der sozialen Unterstutzung kann auf der

individuellen Ebene (...) und auf der Ebene des Umfelds

angesetzt werden:

* Auf individueller Ebene leisten die Lebenskompetenzen
einen wertvollen Beitrag. Lebenskompetenzen, wie z. B.
Beziehungsfahigkeit, Empathie oder effektive Kommu-
nikationsfertigkeiten, spielen eine wichtige Rolle, um
soziale UnterstUtzung zu geben, zu erhalten oder auch
annehmen zu kdénnen.

e Ein gutes Beispiel auf der Ebene des Umfelds lasst sich
am Setting Schule aufzeigen. Das Lebensumfeld Schule
kann beeinflusst werden, indem die Solidaritat in der
Klasse, das Zugehorigkeitsgeflhl zur Schule, ein unter-
stltzendes Lernklima und die Verantwortung der Schu-
lerinnen und Schuler geférdert werden. Diese Faktoren
fuhren zu einer gelebten Kultur der sozialen Unterstit-
zung.» (Gesundheitsférderung Schweiz, 2018a).

Selbstwirksamkeit

«Die Selbstwirksamkeit beschreibt die Uberzeugung,

Handlungen aufgrund eigener Kompetenzen ausfihren

zu kdnnen. Sie wird schon sehr frih entwickelt und im

Verlauf des gesamten Lebens immer wieder bendtigt, um

die psychische Gesundheit zu erhalten oder wiederher-

zustellen.

Besonders bei der Bewaltigung von Ubergéngen oder

kritischen Lebensereignissen gilt es, die Uberzeugung

der eigenen Wirksamkeit in Bezug auf neue Rollen oder

Situationen zu erhalten (...).

Sowohl die Person wie auch das Umfeld sind fur die

Férderung und die Entwicklung von Selbstwirksamkeit

entscheidend:

e Auf der individuellen Ebene sind hier die Lebenskompe-
tenzen (s.u.) zu nennen, denn Selbstwirksamkeit kann
auch als Ergebnis von erfolgreich angewandten Lebens-
kompetenzen betrachtet werden.

e Auf der Ebene des Umfelds sind als Beispiele das Ver-
trauen, das einer Person entgegengebracht wird, und
der Handlungsspielraum, der ihr zugestanden wird,
zu nennen. Sowohl das Vertrauen wie auch der Hand-
lungsspielraum ermdglichen es, dass eine Person
selbstwirksame Erfahrungen machen kann.» (Gesund-
heitsforderung Schweiz, 2018b).

Lebenskompetenzen

«Lebenskompetenzen beinhalten Fertigkeiten, die es einer

Person gestatten, effektiv mit Herausforderungen und

Belastungen aus dem alltaglichen Leben umzugehen. Die

psychische Gesundheit eines Menschen entsteht durch

Wechselwirkungen zwischen der Person und ihrem Um-

feld. Durch ihre Art zu denken, ihren Emotionen und ihrem

Verhalten gestaltet eine Person das Umfeld mit und beein-

flusst ihre Gesundheit auch direkt. Die sogenannten

Lebenskompetenzen (life skills) beinhalten Fertigkeiten,

die es der Person gestatten, effektiv mit Herausforderun-

gen und Belastungen aus dem alltaglichen Leben um-

zugehen. Zu den Lebenskompetenzen gehoéren folgende

Fertigkeiten:

¢ Beziehungsfahigkeit

e Empathie

e Effektive Kommunikationsfertigkeiten

e Selbstwahrnehmung/ Achtsamkeit

* Emotionsregulation

* Stressbewaltigung

e Kreatives und kritisches Denken

e Entscheidungen treffen

e Problemldsefertigkeiten» (Gesundheitsférderung
Schweiz, 2018¢)

Aus diesem Lebenskompetenzen-Inventar lasst sich
ableiten, dass eine der Kernaufgaben einer modernen
Gesundheitsférderung das Erarbeiten, Vermitteln und
Evaluieren von primarpraventiven Fertigkeiten darstellt.
Damit sind u.v.a. auch und insbesondere soziale Fahig-
keiten gemeint — Befahigungen also, die als (selbstver-
standlich mit jeweils unterschiedlicher Konnotation)

Soft Skills, kommunikative oder soziale Kompetenzen,
Empowerment, Ressourcenorientierung, Selbstwirk-
samkeit, Burnout-Prophylaxe, 21t Century Skills, Stress-
management oder transversale (Uberfachliche) Kompe-
tenz bezeichnet werden konnen. Diese letzteren fUhrten,
vergleichbar zu den Lebenskompetenzen von Gesund-
heitsforderung Schweiz (s.0.) oder denjenigen der WHO
(Hogger, 2012, S. 6) im KeySTART2Work-Projekt (0.d.) zu



einer spezifischen Liste von benannten und definierten
Skills. Dies ist ein Projekt innerhalb des Erasmus-Pro-
gramms mit folgendem Katalog zu den transversalen
Kompetenzen:

e Interkulturelle Fahigkeiten und globales Bewusstsein
* Flexibilitat und Anpassungsfahigkeit

e Strategisches und innovatives Denken

* Organisation und Zeitmanagement

* Entscheidungen treffen

* Teamarbeit

* Empathie/ Fahigkeit Beziehungen aufzubauen

* Problemlésungsfahigkeit

* Lernorientierung

* Verhandlungsgeschick

* FUhrung

¢ Informationen sammeln und verarbeiten

Kdnnen die Lebenskompetenzen von Gesundheitsforde-
rung Schweiz als Elemente einer gesunden und robusten
Persdnlichkeitsentwicklung verstanden werden, so sind
die transversalen Kompetenzen relativ stringent auf die
BedUrfnisse des Arbeitsmarktes ausgerichtet: das
«Uberfachliche» driickt sich hier in einer méglichst agilen
Anpassung an die Erfordernisse einer Anstellung aus.
Die beiden unterschiedlichen Foki bedingen sich magli-
cherweise, aber ganz sicher kann gesagt werden,

dass sie sich beeinflussen. Dabei muss hier angemerkt
werden, dass die Mdglichkeit zu arbeiten, insbeson-
dere bei Jugendlichen, an sich gesundheitsforderlich ist
(Elkeles & Kirschner, 2004; Kastner, Hagemann &
Kliesch, 2005). Und die Arbeitslosenquote unter Jugend-
lichen (15- bis 24-jahrig) ist in der Schweiz vergleichsweise
gering: Geméass SECO betrug sie 2018 lediglich 2,4 %
(Statista, 2019), was im europdischen Vergleich tenden-
ziell wenig ist. Aber naturlich kann Arbeit auch krank
machen und gemass Gesundheitsférderung Schweiz
(2018d) geben uber ein Viertel, namlich 27,1%, der
Beschaftigten in der Schweiz an, dass sie mehr Belas-
tungen als Ressourcen haben, sich also mithin

gestresst fuhlen.
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5.3
Bundesamt fur Gesundheit BAG

«Der Bundesrat hat im Januar 2013 die Strategie Ge-
sundheit 2020 verabschiedet. Mit 36 Massnahmen will er
die Lebensqualitat sichern, die Chancengleichheit star-
ken, die Versorgungsqualitat erhdhen und die Transparenz
verbessern.» (Bundesamt fir Gesundheit, 2018a). Dabei
will der Bundesrat schon heute die «Herausforderungen
von morgen angehen:

* Die Zahl der &lteren Menschen und damit der chroni-
schen Krankheiten wird stetig zunehmen.

¢ Die heutigen Strukturen sind zu sehr auf die Akutver-
sorgung ausgerichtet.

e Es fehlt im Gesundheitswesen an Transparenz und
Steuerbarkeit.

* Die Gesundheitskosten werden durch die demografi-
sche Entwicklung und den medizinisch-technischen
Fortschritt weiter steigen.

¢ Die hohen Krankenkassenpramien stellen schon heute
far viele Menschen eine spurbare finanzielle Belastung
dar.» (Bundesamt fur Gesundheit, 2018a).

Die Strategie wird in Uber 90 Teilprojekten operationali-
siert und umgesetzt. Einige sind in der Zwischenzeit
abgeschlossen, andere haben Zwischenberichte vorge-
legt, dritte sind erst in der Planung. Im Anschluss eine
kleine Ubersicht tiber einige ausgewahlte Projekte, die in
unserem Zusammenhang eine gewisse Relevanz haben:

5.3.1

Psychische Gesundheit

Beabsichtigte Massnahmen zur psychischen Gesundheit
in der Schweiz (Bundesamt flir Gesundheit, 2018b):

Eine Studie aus dem Kanton Aargau bezuglich der psychi-
schen Gesundheit der Jugendlichen kommt zu folgen-
dem Befund: «Die meisten Aargauer Jugendlichen schéat-
zen ihre allgemeine Gesundheit als gut bis sehr gut

ein und fuhlen sich psychisch und physisch gesund. Eine
hohe Bildung und ein hoher sozio6konomischer Status
gehen mit einem besser eingeschatzten Gesundheitszu-
stand einher. Trotzdem klagen rund 15 Prozent der Ju-
gendlichen Uber eine mittlere bis starke psychische Belas-
tung. Bei fast jedem funften Kind und Jugendlichen in
der Schweiz muss mit einer psychischen Stérung gerech-
net werden. Psychische Belastungen und Erkrankungen
machen sich oft durch kérperliche Symptome bemerkbar

und gehen haufig mit anderen (chronischen) Erkrankun-
gen einher. Das kann fUr die betroffenen Jugendlichen
und deren soziales Umfeld sehr belastend sein und hohe
volkswirtschaftliche Kosten verursachen.» (Bolliger-
Salzmann et al., 2015, S. 8).

Zu dhnlichen Schlissen kommt das Gesundheitsobserva-
torium in Neuchatel in seinem Monitoring-Bericht zur
psychischen Gesundheit in der Schweiz (Schuler et al.,
2016). In ihrem Bericht werden die aktuellen Zahlen
aufgrund von telefonischen und schriftlichen Befragungen
von Personen in Privathaushalten zusammengetragen.
Diese Erhebungsmethode wird die tatséchliche Haufigkeit
der berichteten Symptome tendenziell unterschatzen,
weil keine Befragungen innerhalb von Institutionen wie z. B.
Alters- und Pflegeheimen, Psychiatrischen Kliniken oder
Wohnheimen durchgeflihrt wurden.

Gemass den Ergebnissen flihlen sich weit Uber die Halfte
(n&mlich 60 %) der Schweizer Bevodlkerung sehr gut
(«voller Energie und Vitalitat»). Dies kommt bei Mannern,
alteren Personen und gut (Aus-)Gebildeten haufiger

vor als bei Frauen, Jungen und Personen mit tieferem Bil-
dungsniveau. Aber: «<Knapp 5% der Schweizer Bevol-
kerung fuUhlen sich stark und rund 13 % mittelschwer
psychisch belastet, was bedeutet, dass bei 18 von 100
Personen das Vorliegen einer psychischen Stérung
wahrscheinlich ist.» (Schuler et al., 2016, S. 5). Frauen
und weniger gut (Aus-)Gebildete berichten deutlich
haufiger von psychischen Belastungen. «Wird gezielt nach
Depressionssymptomen gefragt, berichten 30% der
Bevdlkerung von Depressivitat. Rund 2% der befragten
Frauen und Manner berichten Uber (eher) schwere De-
pressivitat.» (ebd., S.5).

Die geplanten Massnahmen werden von der Stiftung Ge-
sundheitsférderung Schweiz innerhalb von kantonalen
Aktionsprogrammen (KAP) im Bereich der psychischen
Gesundheit lanciert und sie multipliziert bestehende
Projekte.

5.3.2

Psychiatrie

Zukunft Psychiatrie in der Schweiz (Bundesamt fur Ge-
sundheit, 2018c): Ein dem Bundesrat vorliegender
Bericht attestiert der Psychiatrie in der Schweiz grund-
séatzlich gentugende Noten, regt aber Massnahmen

zu einer nachhaltigen Weiterentwicklung der Angebots-
strukturen an. Diese Massnahmen werden seit 2017
umgesetzt.

5.3.3

Netzwerk psychische Gesundheit (NPG)

Netzwerk psychische Gesundheit Schweiz (NPG)
(Bundesamt fur Gesundheit, 2018d): 2011 wurde das
Netzwerk Psychische Gesundheit (NPG) von einer
breitabgestutzten multisektoralen Tragerschaft gegrin-
det mit der Zielsetzung, den Informations- und Erfah-
rungsaustausch zwischen den verschiedenen Akteuren
im Bereich psychische Gesundheit zu ermdglichen

und seine Mitglieder zu vernetzen. Tagungen, Fachtreffen
und Newsletter férdern die Synergien unter den Netz-
werkmitgliedern, was wiederum die Wirksamkeit und/
oder Effizienz ihrer Massnahmen und Projekte erhoht.
Konkrete Projekte des NPG sind z. B. das «BlUndnis gegen
Depression (BgD)» oder die «10 Schritte fUr psychische
Gesundheit». Diese werden von verschiedenen Gesund-
heitsorganisationen und -institutionen, z.T. in leicht
abgewandelter Form, aber grundsatzlich stringent, weiter-
verbreitet. Unser Beispiel kommt vom Ostschweizer
Forum fUr psychische Gesundheit (2016) und lautet wie
folgt:

. Sich beteiligen

. Neues lernen

. Aktiv bleiben

. Kreatives tun

. Sich entspannen

. Freundschaften pflegen

. Dartber reden

. Sich selbst annehmen

. Sich nicht aufgeben

. Um Hilfe fragen
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5.3.4

Aktionsplan Suizidpravention

Aktionsplan Suizidpravention (Bundesamt flir Gesund-
heit, 2018e): «Im Jahr 2014 starben in der Schweiz
754 Manner und 275 Frauen durch nicht-assistierten
Suizid. Das sind zwei bis drei Suizide pro Tag. Jeder
dritte Todesfall bei jungen Mannern ist ein Suizid. Bei
jungen Frauen jeder finfte. Taglich werden 20 bis 30
Menschen nach Suizidversuchen medizinisch betreut —
mehrheitlich Frauen. Die héchste Suizidrate haben
Méanner Uber 75 Jahre.» (ebd. 2018e). Aufgrund dieser
Ausgangslage wurde ein entsprechender Bericht

in Auftrag gegeben, der in einen Aktionsplan mit zehn
Zielen und daraus abgeleiteten 19 Schllsselmass-
nahmen muindete (Bundesamt fUr Gesundheit, 2016).
Die zehn Ziele sind die folgenden:
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. Persoénliche und soziale Ressourcen starken.
. Uber Suizidalitat informieren und sensibilisieren.
. Hilfe anbieten, die schnell und einfach zuganglich ist.
. Suizidalitat friihzeitig erkennen und frihzeitig
intervenieren.
5. Suizidale Menschen auf ihrem Genesungsweg wirk-
sam unterstutzen.
6. Suizidale Handlungen durch einen erschwerten Zu-
gang zu tédlichen Mitteln und Methoden erschweren.
7. Hinterbliebene und beruflich Involvierte unterstitzen.
8. Suizidpraventive Medienberichterstattung und suizid-
praventive Nutzung digitaler Kommunikationsmittel
férdern.
9. Monitoring und Forschung férdern.
10. Beispiele guter Praxis aus der Schweiz und aus dem
Ausland verbreiten.

A WO N =

5.3.5

Nationale Strategie Sucht

Nationale Strategie Sucht (Bundesamt fur Gesundheit,

2018f): «<Mit der Nationalen Strategie Sucht 2017-2024

wurde die Grundlage geschaffen, nebst Massnahmen

zu drogen-, alkohol- und tabak-bedingten Suchtformen

auch solche zu weiteren Suchtformen zu ergreifen

(beispielsweise Medikamentenabhangigkeit oder subs-

tanzungebundene Abhéngigkeiten, wie exzessive Internet-

nutzung oder Geldspielsucht). Sie basiert auf dem

Gleichgewicht zwischen dem Starken der Eigenverant-

wortung und dem Anbieten von UnterstUtzung fur diejeni-

gen, die sie ndtig haben. (...). Die Nationale Strategie

Sucht verfolgt folgende Ubergeordneten Ziele:

e Suchterkrankungen wird vorgebeugt;

* abhangige Menschen erhalten die notwendige Hilfe und
Behandlung;

* gesundheitliche Schaden werden vermindert;

* negative Auswirkungen auf die Gesellschaft werden
vermieden.» (ebd., 2018f)
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5.3.6

Kinder- und Jugendgesundheit

Kinder- und Jugendgesundheit (Bundesamt fir Gesund-
heit, 2018g): «Um die Kinder- und Jugendgesundheit
steht es in der Schweiz mehrheitlich gut. Jedoch zeigt die
Studie <Vulnérabilité aux comportements a risque a
I'adolescence: (i.A. BAG, 2013), dass rund 20% der Kinder
und Jugendlichen in der Schweiz in ihrer gesunden
Entwicklung gefahrdet sind. Wichtige Anzeichen flr eine
Gefahrdung sind das Auftreten von psychischen Pro-
blemen, risikoreiches Verhalten wie z. B. der Konsum von
Alkohol, Cannabis, Tabak oder psychoaktiven Medika-
menten, eine unausgewogene Erndhrung und zu wenig
Bewegung.» (ebd., 20189). Die verschiedenen geplanten
Massnahmen in den Themenfeldern «Bildung und Ge-
sundheit (b+g)», «Friherkennung und Frihintervention
F+F)» sowie «Frihférderung (FF)» werden umgesetzt.
Zudem wurde eine Austauschplattform geschaffen, die
zur Aufgabe hat, die Datenlage in Bezug auf die Gesund-
heit von Kindern und Jugendlichen in der Schweiz zu
verbessern. «Sie informiert regelmassig die Kantone Uber
die aktuellen Projekte und Aktivitdten im BAG, insbe-
sondere auch die Erziehungsdirektionen.» (ebd., 20189).

5.3.7

Gesundheitliche Chancengleichheit

Gesundheitliche Chancengleichheit (Bundesamt fur Ge-
sundheit, 2018h): «Obwohl die Medizin in den letzten
Jahren beachtliche Fortschritte erzielt hat, gibt es Hin-
weise, dass auch in der Schweiz nicht alle die gleichen
Chancen flr eine bestmdégliche Gesundheit haben:
Personen mit wenig Bildung, tieferer beruflicher Stellung
oder geringem Einkommen sterben deutlich friiher als
die Ubrige Bevolkerung. Zudem leiden sie in ihrem kirzeren
Leben haufiger an gesundheitlichen Beeintrachtigungen.
Sind ganze Bevdlkerungsgruppen betroffen (z. B. armuts-
gefahrdete /armutsbetroffene Kinder und Jugendliche),
hat sich daflr international der Begriff «gesundheitliche
Ungleichheit» durchgesetzt.

In der Schweiz sind insbesondere soziobkonomisch be-
nachteiligte Migrantinnen und Migranten von gesund-
heitlicher Ungleichheit betroffen. Studien belegen, dass
ihr koérperlicher und psychischer Gesundheitszustand
oftmals weniger gut ist als jener der Einheimischen. Sie
sind grésseren gesundheitlichen Risiken ausgesetzt
und finden weniger leicht Zugang zu unserem Gesund-
heitssystem. Ihr Wissen Uber gesundheitsforderliches
Verhalten ist oft unzureichend und es bestehen Verstandi-

gungsschwierigkeiten im Kontakt mit Gesundheitsinstitu-

tionen (...). Die aktuellen Schwerpunkte der Aktivitaten

des BAG liegen in folgenden Bereichen:

* Gesundheitskompetenz benachteiligter Personen
verbessern.

* Kompetenz der Fachpersonen und Institutionen im
Umgang mit benachteiligten Bevdlkerungsgruppen
starken.

* Angebote und Qualitat des Dolmetschens im Gesund-
heitsbereich fordern.

* Konkrete Lésungen fur ausgewahlte Bevdlkerungsgrup-
pen entwickeln, um ihren Zugang zum Gesundheits-
system zu verbessern (Armutsbetroffene / Sozialhilfe-
Empfangerinnen, Personen im Asylbereich, Personen
im Freiheitsentzug).» (ebd., 2018h).

Verbindung zum Programm zW&g! Du seisch

wo diire

Zwei wichtige Player in der Gesundheitslandschaft der
Schweiz benennen Kernelemente, die auch das
Programm zW&g! Du seisch wo dire hochhalt und die
daneben auch in Form der Kantonalen Aktionspro-
grammen (KAP) umgesetzt werden. Da ist erstens Ge-
sundheitsférderung Schweiz (GFS), die in ihrem
Strategiepapier Eigenschaften nennt, welche als Grund-
haltungen den Teilnehmenden von zZWag! Du seisch
wo dire nahegebracht und erlebbar gemacht werden
sollen. Die Férderung der Selbstwirksamkeit sind ein
Kernanliegen sowohl von GFS als auch von zZWag! Du
seisch wo dure. Bei der Starkung der Lebenskom-
petenzen zeigt sich sogar eine vollstandige 1:1-Uber-
schneidung, so dass die entsprechende Liste

sowohl fir GFS als auch flir zZWag! Du seisch wo diire
ihre Gultigkeit haben kann.

Und da ist zweitens das Bundesamt flr Gesundheit
(BAG), bei dem sich insbesondere bei gewissen Ausfor-
mulierungen und Teilprojekten der Strategie Gesund-
heit2020 zeigt, dass es einen sehr guten und plausib-
len «<Match» zwischen diesen Statements und den-
jenigen von zWag! Du seisch wo dire gibt. Von den
Massnahmen zur psychischen Gesundheit der Bevol-
kerung profitieren auch die Jugendlichen, auch wenn
sie im Papier keine explizite Zielgruppe darstellen.

So kénnen die 10 Schritte zur Psychischen Gesundheit,
wie sie vom Netzwerk Psychische Gesundheit (NPG)
vorgeschlagen werden, problemlos ins Programm zW4&g!
Du seisch wo dire und fur Jugendliche adaptiert

werden. Zwei «Spezial-Themen», die fur Jugendliche
eine traurige Relevanz haben, sind Suizid und

Sucht. Der Pravention dieser beiden wird innerhalb der
Strategie Gesundheit2020 mit jeweiligen gesonder-
ten Programmen und Strategien ein prominenter Platz
eingeraumt — ebenso wie implizit oder auf Wunsch
explizit beim zW&g! Du seisch wo dulre. Damit leistet
zWag! Du seisch wo dire auch einen Beitrag zur Unter-
stitzung der rund 20% der Kinder und Jugend-

lichen in der Schweiz, die in ihrer gesunden Entwicklung
gefahrdet sind. Ein Teil dieser gefahrdeten Personen
stammt mit grosser Wahrscheinlichkeit aus der Schicht
der soziobkonomisch Benachteiligten — womit das
Thema gesundheitliche Chancengleichheit, welches aus
inhaltlichen Grinden nattrlicherweise im zZW&g! Du
seisch wo dure angelegt ist, angesprochen wird. Indem
insbesondere den Realklassen und den berufsvor-
bereitenden Praxis- und Integrationsklassen dieses
Programm zugutekommt, wird ein wichtiger gesund-
heitsfordernder Beitrag geleistet.

Als Fazit kann gezogen werden, dass zwei der wich-
tigsten Institutionen in der Schweizerischen Gesund-
heitslandschaft Programme und Policies fahren,
welche synchron mit den Anliegen und der konkreten
Umsetzung im zZW4&g! Du seisch wo dire gehen.
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6

Auswirkungen der
gesellschaftlichen
Veranderungen

Die spezifischen gesundheits- und bildungspolitischen
Strukturen werden Uberspannt von der globalen gesell-
schaftlichen Entwicklung. Es zeigt sich hier ein rasanter
gesellschaftlicher Wandel, der zu gesundheitspolitischen
Herausforderungen fuhrt, die auf verschiedenen Ebenen
reflektiert und angegangen werden mussen. Die Gliede-
rung dieses Kapitels in zwei Teilkapitel, namlich in eine
gesellschaftliche (Kapitel 6.1) und eine individual-psy-
chologische Ebene (Kapitel 6.2) erfolgt pragmatisch und
ist keineswegs trennscharf — zu gross sind die gesell-
schaftlichen Einflisse auf das Individuum und umgekehrt,
als dass die beiden Gebiete logisch stringent und wis-
senschaftlich sauber deklariert getrennt erértert werden
kénnten. Die gewahlte Kapiteleinteilung folgt der Logik,
dass fur die gesellschaftliche Ebene eine soziologische
Studie zu gesellschaftlichen Trends und Entwicklungen
bis 2030 herangezogen wurde (Kapitel 6.1), welche Aus-
sagen zum Wandel in der Gesellschaft zuldsst. Die im
zweiten Kapitel genannten Themen (Kapitel 6.2) sind Ein-
flussfaktoren, die schon heute auf die Individuen ein-
wirken und deshalb als individual-psychologische Ebene
bezeichnet werden — wie gesagt, dies ist nur teilweise
formal logisch, aber diese Aufteilung bietet einen pragma-
tischen Zugang zu Uberaus wichtigen und interessanten
Entwicklungen, die in unserem Zusammenhang eine
gewisse Bedeutung haben.

6.1
Die gesellschaftliche Ebene

Die folgenden Kapitel (6.1.1 bis 6.1.12) subsummieren
die soziologische Entwicklung bis ins Jahr 2030. Die
Themen entstammen der Zukunftsstudie von Zweck et
al. (2015), welche die erwarteten gesellschaftlichen
Ver&nderungen in den Industrieldndern zu Mega Trends
zusammenfasst.

6.1.1

Mega Trend 1: Frauen als Pionierinnen globaler
Transformation

Im Zusammenhang mit Migrantinnen in Europa und der
naturgegebenen Mutterrolle der Frau ergibt sich ein
ungeahntes gesellschaftliches Entwicklungspotenzial in
Richtung von sozialeren und gerechteren Strukturen,
obwohl: «Das Nachdenken tber die Zukunft im Jahr 2030
vernachlassigt bislang einen zentralen Megatrend: Frauen

als Beschleunigerinnen (change agents) und Pionierinnen
des Wandels in SchlUsselbereichen der Daseinsvorsorge.»
(Zweck et al., 2015, S.51). Damit ist nicht ausschliesslich
die Vergabe von Mikrokrediten angesprochen, welche

in den unterentwickelt gehaltenen Trikont-Landern (Syno-
nym fur Entwicklungsléander, Drittwelt-Staaten oder
Globaler Stuiden) teilweise exklusiv an Frauen vergeben
werden (Armendariz, 2005), sondern ebenfalls Entwick-
lungen in den Industrielandern (Synonym fur Globaler Nor-
den), welche durch verschiedene gesellschaftspolitische
Faktoren unterstltzt werden: So ist beispielsweise in der
Erziehung eine Feminisierung festzustellen, welche auf
zwei Faktoren zurtckzuflhren ist, ndmlich einerseits auf
die Tatsache, dass Alleinerziehende zu ca. 86 % jeweils
die Mutter sind (Uber 200 000 Haushalte in der Schweiz
sind Einelternfamilien, was ca. ein Sechstel aller Fami-
lienhaushalte ausmacht) (Caritas, 2019) und andererseits,
dass in den Schulen, wie Margrit Stamm, Professorin

fUr Erziehungswissenschaften an der Universitat Zurich in
ihnrem Blog schreibt, der Frauenanteil bei den Lehrper-
sonen hoch ist, namlich «zwischen 86 Prozent in der Pri-
marschule und 57 Prozent in der Sekundarstufe I» (Stamm,
2019). Dass dies die Jungs automatisch zu Bildungsver-
lierern machen soll, wird zwar kontrovers diskutiert (Nest-
mann, 2012), aber von einem Defizit an mannlichen
Vorbildern kann unter diesen Voraussetzungen ausge-
gangen werden.

Die Feminisierung erfasste jungst aber noch andere ge-
sellschaftliche Stromungen, z. B. die Religion, was flr
Jugendliche eine geringere Bedeutung haben mag, oder
die Medizin, wo es vermehrt zu weiblichen Vorbildern
kommen kann. «Bis in die jungste Vergangenheit waren
die Amtskirchen aller christlichen Konfessionen reine
Mannerbilnde, in denen Frauen als aktive Kirchenmitglie-
der erstim 20. Jahrhundert schrittweise Mitbestimmung
erlangten. Im Zuge der Trennung von Staat und Kirche —
mit dem entsprechenden Machtverlust der Kirchen auf
der sékularen Ebene - flllten Frauen tendenziell in dem
Masse <Leerstellens kirchlich gebundener Frémmigkeit,

in dem sich Ménner sukzessive aus dem Raum der Kirche
zurlickzogen bzw. durch S&kularisation und die Entmach-
tung der Kirchen zurlickgedrangt wurden.» (Gotz v. Olen-
husen, 2000, S. 37). Und was die Medizin angeht, so ist
eine Veranderung des Geschlechterverhéltnisses bereits
Tatsache geworden: «Der medizinische Bereich ist zu-
nehmend weiblicher geworden: Derzeit sind 60 Prozent
der Studierenden an den medizinischen Fakultaten

in der Schweiz weiblich. Dies verdeutlicht, wie sich die

gesellschaftlichen Normen allmahlich verandert haben: In
der Schweiz ist es Frauen seit Ende des 19. Jahrhunderts
méglich, Medizin zu studieren — die erste Schweizer Arz-
tin, Marie Heim Vogtlin, begann ihr Studium im Jahr 1868.»
(Clair, 2017, S.1680). Und ein letzter Punkt: Die demo-
grafischen Trends haben nicht nur eine Uberalterung der
Bevdlkerung zur Folge, sondern auch eine Feminisierung,
wenn wir uns die prognostischen Kurven bezuglich der
Lebenserwartungen bei der Geburt und derjenigen im

Alter von 65 Jahren betrachten (Bundesamt flr Statistik,
2019), da Frauen im Durchschnitt 4 Jahre alter werden,
namlich 84, als die Manner.

Welchen Einfluss all diese Entwicklungen auf die Gesell-
schaft in der Schweiz haben und welche individuellen
Pragungen sich im Einzelfall auch immer daraus ergeben
werden — die Feststellung, dass eine allgemeine Femini-
sierung im Gange ist, durfte nicht falsch sein.

BezUglich der Bedarfsgruppe im zWag! Du seisch wo
dure sind diese Feststellungen nicht irrelevant: Insbeson-
dere fUr Jugendliche aus patriarchalen Kulturen, welche
die Werte und Normen der westlichen Entwicklung seit
der Aufklarung nicht mitgemacht haben, kann es dadurch
zu Rollendiffusion und Spannungen kommen.

6.1.2

Mega Trend 2: Zeitsouveranitat

Zur besseren Vereinbarkeit von Beruf und Familie sind
einerseits in der Wirtschaft neue Zeitmodelle erforderlich,
andererseits auf Seiten der Individuen die Bereitschaft,
die tradierten Rollenbilder neu zu definieren. «<Das Thema
Zeitsouveranitat betrifft zunehmend sowohl die Wirt-
schaft als auch jeden einzelnen Burger. Vor dem Hinter-
grund standig veranderter Lebensumsténde hat das
Thema hohe Zukunftsrelevanz» (Zweck et al., 2015, S. 53).
Dieser Punkt zeigt sich deutlich bei Befragungen der
nachdrangenden Generation Z (Gen Z, ab ca. 1996), deren
Mitglieder «eher sinnstiftende Tatigkeit als materiellen
Wohlstand und Erfolg (suchen)» (Ingold, 2016, S. 8) und
die Arbeitszeit als Lebenszeit auffassen, weshalb «keine
Bereitschaft fur Uberstunden, wenn das Ziel nicht stimmt»,
besteht (Ingold, 2016, S. 9).




6.1.3

Mega Trend 3: Die Familie

«Die klassische Kernfamilie, bestehend aus Vater, Mutter
und einem oder mehreren Kindern, wird in Zukunft weiter
an Bedeutung verlieren. Dieses Modell wird zunehmend
abgel®st von alternativen, oftmals komplexeren, aber auch
instabileren Lebensformen. Neben die traditionelle
Familie treten beispielsweise Lebensgemeinschaften mit
Kindern oder alleinerziehende Elternteile. Gleichzeitig
pragen zunehmend neue familial-ahnliche Lebensformen
das Bild der Gesellschaft. Dieser Trend reicht Uber die
bereits bekannte Patchwork-Familie hinaus. Vermehrt
nehmen Lebensformen zu, wie nicht-eheliche Lebensge-
meinschaften, kinderlose Ehen, Partnerschaften mit
getrennten Haushalten, Mehrgenerationen-Lebensgemein-
schaften, gleichgeschlechtliche Paargemeinschaften mit
Kindern oder nichtexklusive Beziehungsformen.» (Zweck
etal., 2015, S. 54). Die skizzierten Entwicklungen

und Trends haben einen entscheidenden Einfluss auf die
Sozialisation der gegenwartigen und kommenden Gene-
rationen, was Auswirkungen sowohl auf gesellschaftlicher
wie auch auf individual-psychologischer Ebene hat. In
Deutschland lebt z. B. schon heute jedes vierte Kind mit
nur einem Elternteil oder in Stieffamilien (Peuckert,
2008), in der Schweiz sind es ca. ein Sechstel (Caritas,
2019). Diese Trends haben auch unmittelbare Auswir-
kungen auf die Schulen: Den Bildungsauftrag, den die
Schulen schon je innehatten, werden sie auch in Zukunft
wahrnehmen, aber neu kommt in vielen Féllen ein eigent-
licher Erziehungsauftrag hinzu, weil dies «das Zuhause»
vieler Jugendlicher nicht mehr leistet bzw. unter den
gegebenen gesellschaftlichen Bedingungen nicht leisten
kann (Stichwort: bspw. Working Poor). Auf der anderen
Seite hat gemass der JAMES-Studie bei 12- bis 19-jahri-
gen Jugendlichen die Haufigkeit der gemeinsamen Aktivi-
taten (taglich oder mehrmals die Woche) mit der Familie
seit 2010 zugenommen, namlich von 20% auf 27 % (Suter
et al., 2018; Willemse, 2010), was zeigt, dass der priméare
Sozialisierungsort weiterhin eine zentrale Wichtigkeit hat.
Dabei ist zu beachten, dass sich auch im System Schule
unterschiedliche Entwicklungen bezuglich der Form
zeigen: Einerseits werden vermehrt Ganztagesschulen
angeboten, die Kindern vermehrte Sozialisationsgelegen-
heiten bieten und die Eltern entlasten, andererseits nimmt
die Anzahl der Kinder und Jugendlichen, die im Home-
Schooling unterrichtet werden, zu. Diese Zahl hat sich in
den letzten zehn Jahren im Kanton Bern verdreifacht
(Aebischer & Guggenbuhl, 2019). Selbstverstandlich sind
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Alternativen zu den staatlichen Schulen von bestimmten
Voraussetzungen abhangig, bspw. finanziellen, wenn

es um private Betreuungsangebote handelt oder formale,
wenn es um das Home-Schooling geht.

6.1.4

Mega Trend 4: Jugend als zukiinftige Randgruppe
Das vorherrschende kulturelle Jugendparadigma wandelt
sich entsprechend der Demografie hin zu einer Minder-
heit, die zusehends dominiert wird von den Best Agern
(Alter Uber 50) und der Generation Silber (Alter Gber 60).
«Jugendlichkeit wird fur Best Ager weiterhin einen wichti-
gen Wert darstellen. Sie werden ihn jedoch mit eigenen
Vorstellungen wie Lebenserfahrung, Komfort, Genuss,
Qualitatsanspruch, «zeitlosem> Design, Stabilitat/ Sicher-
heit und Erlebnistiefe, aber auch mit dem Interesse an
burgerschaftlichem Engagement zu neuen Leitbildern
des «aktiven Un-Ruhestands> kombinieren.» (Zweck et
al., 2015, S. 56). Diesem zuklnftigen Trend steht aller-
dings die momentane Situation der Préafiguration
entgegen (Heinzimaier, 2014, s. weiter unten).

6.1.5

Mega Trend 5: Die soziale Funktion von Freundschaft
Anstelle der traditionellen Familienbande treten in Zukunft
moglicherweise jahrelange, enge freundschaftliche Be-
ziehungen. «Bestandige Freundschaften — seien sie real
oder virtuell — gewinnen sowohl fir den Einzelnen als
auch fur die Gesellschaft an Bedeutung. Wer langjahrige
Freundschaften pflegt und lebt, fUhlt sich nicht nur
subjektiv zufriedener, belastbarer und im sozialen Leben
verankert. Es ist auch zunehmend wissenschaftlich
belegt, dass langer und gesltinder lebt, stressresistenter,
selbstsicherer und vertrauensvoller ist, wer Riuckhalt

in Freundschaften findet.» (Zweck et al., 2015, S. 62).
«Freundschaften kénnen moglicherweise als jene sozialen
Beziehungen betrachtet werden, die den Desintegra-
tionstendenzen moderner und zukunftiger Arbeits- und
Wissensgesellschaften entgegenwirken, Stabilitat

und Bindungskréafte stiften und nicht zuletzt das erfahrbar
machen, was in zahlreichen Bereichen der Gegenwarts-
gesellschaft erodiert: Vertrauen und Verantwortlichkeit.»
(Zweck et al., 2015, S. 63). Bei den 12- bis 19-jahrigen
Jugendlichen hat sich geméass JAMES-Studie das Treffen
(taglich oder mehrmals pro Woche) von Freunden und
Freundinnen seit 2010 reduziert, ndmlich von 82 % auf
70% (Suter et al., 2018; Willemse et al., 2010).

6.1.6

Mega Trend 6: Widerstreit um Adipositas

Die von der WHO festgestellte Adipositasepidemie, insbe-

sondere in den Industriestaaten, verscharft die «kulturel-

len Normvorstellungen Uber schlanke Kdrper als gesunde
einerseits und Uber dicke, krankheitsriskante Kdrper

als tendenziell abweichende andererseits. Das propagierte

<Normalgewicht> verbindet sich mit kulturell verankerten

asthetisch-moralischen Vorstellungen, dass schlanke

Korper winschenswerter seien, wahrend dicke Kdrper

haufig als unasthetisch und Ausdruck eines Versagens

der Person, sich selbst zu disziplinieren, gedeutet

werden.» (Zweck et al., 2015, S.72).

Die Pravalenzen sprechen fur sich: Geméass dem Bundes-

amt fur Gesundheit (2018i) sind 19% der Kinder und

Jugendlichen in der Schweiz Ubergewichtig oder adipds.

Das Gewichtsmonitoring bei Kindern und Jugendlichen

in den Stadten Basel, Bern und Zirich, das Verlaufsdaten

von 2002 bis 2017 /18 vergleichen kann, kommt in seiner

aktuellen Version zu folgenden Aussagen:

e Wahrend 22,1% der auslandischen Kinder und Jugend-
lichen von Ubergewicht betroffen sind, betragt dieser
Anteil bei den Kindern und Jugendlichen mit schweize-
rischer Nationalitat 15,3 %.

* Noch ausgepragter sind die Unterschiede nach sozialer

Herkunft, zu der nur in Basel und Bern Angaben vor-

liegen: 29,1% der Kinder und Jugendlichen von Eltern

ohne nachobligatorische Ausbildung sind Uberge-
wichtig. Bei den Kindern und Jugendlichen von Eltern
mit einem Lehrabschluss betragt dieser Anteil 24,3 %
und bei den Kindern und Jugendlichen von Eltern mit
einer hdheren Ausbildung 9,4 %.

«(...) Zudem (sind) die Unterschiede nach dem Schulort

der Kinder und Jugendlichen betrachtlich. Kleinbasel,

der Berner Schulbereich West sowie die ZUrcher Schul-
kreise Schwamendingen, Glattal, Letzi und Limmattal
weisen deutlich héhere Anteile Ubergewichtiger und
adipdser Kinder und Jugendlicher auf als die anderen
abgebildeten Quartiere.» (Gesundheitsforderung

Schweiz, 2019b, S. 3). All die genannten Quartiere sind

solche mit einem héheren Anteil der auslandischen

Bevdlkerung als der Durchschnitt und sind sozio-6kono-

misch tendenziell depriviert.

6.1.7

Mega Trend 7: Selbstoptimierung des Menschen

Vom Standpunkt der Gesundheit als auch der Leistungs-
gesellschaft ist der Verzehr von Brain-Food (smart

drugs, cognitive enhancers, sog. Nootropics) bedenklich:
zu den vielfach noch zu wenig erprobten Substanzen
sind keine gesicherten Erkenntnisse bezliglich z. B. Lang-
zeitnebenwirkungen vorhanden. Zudem sind sie Aus-
druck eines kompetitiv normativen Leistungsdenkens, das
sowohl auf gesamtgesellschaftlicher Ebene fragwirdig
ist (Stichworte sind z. B. Wachstumsgesellschaft, Uber-
konsum, 6kologische Krise, Rohstoffknappheit, Ener-
gieverschwendung etc.) als auch auf individuell-psycholo-
gischer (Stichworte sind z. B. Stress, Burn-Out, Dep-
ression). «Das Thema Selbstoptimierung ist von hoher
gesellschaftlicher Brisanz. Neben ethisch-moralischen
Aspekten sind beispielsweise Fragen der Verteilungsge-
rechtigkeit und mogliche medizinische Konsequenzen,
wie zum Beispiel Suchtgefahr, zu berticksichtigen.»
(Zweck et al., 2015, S.75). Werden «Selbstoptimierungs-
strategien und Selbstmotivationstechniken unter Umge-
hung der Frage nach den eigenen Interessen und Bedurf-
nissen» eingesetzt, kann von «interessierter Selbst-
gefahrdung» gesprochen werden (Krause et al., 2010).
Diese zeichnet sich bspw. aus durch Prasentismus, Ein-
nahme von Medikamenten zur Bewaltigung der Arbeit,
Verzicht auf Aktivitdten mit positiver gesundheitsforder-
licher Wirkung zugunsten der Arbeit (Verzicht auf Arzt-
besuch, sportliche oder kulturelle Aktivitaten, Treffen mit
Freundinnen und Freunden, Erholungsphasen, innerbe-
triebliche Angebote zur Gesundheitsférderung), bewuss-
tes Umgehen betrieblicher Schutzvorschriften (etwa zur
Begrenzung der Arbeitszeit oder allgemein nicht arbeits-
bezogene Aktivitaten auf die Arbeit ausrichten, z. B. Fast
Food am Arbeitsplatz essen) (nach Krause et al., 2010).

6.1.8

Mega Trend 8: Gamification - persuasives Gamen
«Intensives Computer- und Videospielen wirkt sich zuneh-
mend auf das Sozialverhalten in der Gesellschaft aus.
Das fuhrt neuerdings auch zum Experimentieren mit neuen
|deen, die sich zu sozialen Innovationen entwickeln
kénnten. Zum einen werden Persuasive Games mit dem
Ziel entwickelt und eingesetzt, positive Verhaltensweisen
einzulben und Werthaltungen zu pragen. Dabei wird
der menschliche Spieltrieb zur Steigerung intrinsischer
Motivation genutzt. Zum anderen ist zu beobachten,
dass in immer mehr Lebensbereichen Spielmechanismen
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in der Kommunikation eingesetzt werden, um hohe Auf-
merksamkeit und Beteiligung zu erzielen (Gamification).
Die Anwendungspotenziale von Persuasive Games liegen
insbesondere in der Bildung und Gesundheitsaufklarung,
aber auch in der Mitarbeiter-Motivation, Starkung der
Kundenloyalitat und bei Innovationsprozessen. (...) Online-
Spiele als Massenphanomen haben Effekte auf das Hand-
lungs- und Entscheidungsverhalten einer ganzen Genera-
tion, z. B. hinsichtlich L6sungsorientierung, intuitivem
Handeln, Kollaboration, Experimentier- und Risikofreude
und verstarken damit die Innovationsbereitschaft und
dazugehdrige Kompetenzen.» (Zweck et al., 2015, S. 92).
«In neuen Anséatzen kreativer Lernmethoden oder auch
«<serious games> liegt gleichzeitig die Chance, flexible Instru-
mente zu schaffen, die lebenslanges Lernen in der sich
schnell verandernden Arbeitswelt ermoglichen. (...) Vor dem
Hintergrund derzeit diskutierter Gefahren moglicher
Sucht oder erhdhter Gewaltbereitschaft durch exzessives
Spielen einschlagiger Games erhélt dieser Trend beson-
dere Brisanz.» (Zweck et al., 2015, S. 93). Dies ist insbe-
sondere auch vor dem Hintergrund einzuordnen, dass
gemass der JAMES-Studie 2018 in der Schweiz 66 % der
Jungen taglich oder mehrmals wéchentlich gamen,
wahrend es bei den Madchen 11% sind (Suter et al., 2018).

6.1.9

Mega Trend 9: Soziale Disparitat — Bruchlinien der
globalen Entwicklung

«Generell ist innerhalb der einzelnen Nationalbkonomien
der globalen Wirtschaft eine Vergrésserung von Einkom-
mensunterschieden zu verzeichnen. In den entwickelten
Volkswirtschaften hat die Einkommensungleichheit in den
vergangenen Jahren deutlich zugenommen; das Niveau
der Ungleichheit fallt in Schwellenlandern jedoch weiter-
hin grésser aus. (...) Im Mittel haben sich die Ungleichhei-
ten zwischen den entwickelten Landern des Nordens
und den vormals unterentwickelten Landern des Stdens
klar verringert. Historisch ist unverkennbar, dass die
Einkommensunterschiede im 19. und 20. Jahrhundert ste-
tig wuchsen, jedoch in den 1960er Jahren zu schrumpfen
begannen. Das Wirtschaftswachstum und die Sozialpoli-
tiken der Jahrzehnte nach dem Zweiten Weltkrieg haben
offenbar zu einer sakularen Trendwende geflhrt. Ob die
steigenden Disparitaten der letzten zwei Jahrzehnte

auf ein neues Entwicklungsmuster hinweisen, lasst sich
noch nicht entscheiden.» (Zweck et al., 2015, S. 134).
«Empirisch zu begrinden ist, dass die Verringerung von
Disparitaten stark mit der Erhéhung des Bildungsniveaus
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einer Gesellschaft korreliert. Gut ausgebildete und
qualifizierte Burger sind weniger dem Risiko sozialer Ab-
wartsmobilitat unterworfen. Deutlich gedampft wird
Disparitat Gberdies durch Steuer-, Einkommenstransfer-,
Pensions-, Pflege- und Gesundheitspolitiken sowie
generell durch funktionierende gesellschaftliche Institutio-
nen wie einem Rechtssystem, das Vetternwirtschaft und
Korruption Einhalt gebietet.» (Zweck et al., 2015, S. 135).
In dieser Hinsicht ist die Situation in der Schweiz im
Vergleich zu den meisten anderen Staaten als besser zu
bezeichnen: Die Schweiz belegt im Ranking von Trans-
parency International den dritten Rang (nach Danemark
und Finnland) (Transparency International, 2019).

6.1.10

Mega Trend 10: Wertewandel junger Menschen in
Richtung globaler Empathie
«Langsschnittuntersuchungen zu Wertemustern weisen
darauf hin, dass sich die Einstellungen jungerer Men-
schen in zahlreichen européischen Landern immer mehr
in Richtung globaler Empathie verschieben. Auch aktu-
elle Studien in Deutschland zeigen, dass die Ablehnung
anderer Menschen bzw. Gruppen in den Altersgruppen
16 bis 21 Jahren und 22 bis 34 Jahren am wenigsten aus-
gepréagt ist. Empathie erstreckt sich gerade bei JUngeren
zunehmend nicht mehr nur auf die Kernfamilie, das enge-
re soziale Umfeld und MitbUrger, sondern potenziell

auf alle Menschen (unabhangig von deren Herkunft, Leis-
tungsfahigkeit, Behinderung, religidser oder politischer
Anschauung etc.). Zur Selbstverstandlichkeit werdende
globale Kommunikation und Mobilitat tragen im Zusam-
menwirken mit weltanschaulichen Veranderungen in der
deutschen Gesellschaft zu einer wachsenden Verbrei-
tung global empathischer Wertemuster bis 2030 bei. (...)
Treiber fur die Verbreitung der globalen Empathie sind
Hilfs- und Spendenaktionen [z. B. «Jeder Rappen zahlt»
oder die «Gllckskette»] (...) und die mediale Bericht-
erstattung Uber diese, Englisch als Weltsprache, globale
Migration und Tourismus (u.a. ermdglicht durch glnstige
Fernreisen), transnationale Familien und die Loslésung
von national orientierten Sinnsystemen. Weiterhin stellen
die sich schnell entwickelnden Informations- und Kom-
munikationstechnologien und der damit einhergehende
weltumspannende Dialog soziale, kulturelle und real-
technische Dynamiken bereit, in die sich der Trend zur
globalen Empathie nahtlos einfigen kann.» (Zweck et

al., 2015, S. 154).

Als eine aktuelle Sonderform der globalen Empathie kann
die wohltuende Persistenz der «Klimajugend» betrachtet
werden, in dem seit Monaten weltweit Jugendliche ihre
Sorge um die Zukunft unseres Planeten friedlich auf die
Strasse tragen. Personifiziert in Greta Thunberg sind
erste Erfolge bei relevanten Stakeholdern (Managern, Par-
teien, Politikern, Institutionen) zu verzeichnen, die, sollten
es nicht lediglich Lippenbekenntnisse sein, versprechen,
dass in Zukunft generell Umweltthemen handlungsleitend
werden mussen.

In Anbetracht dieser Globalen Empathie und dem Einste-
hen fur eine klimaneutrale Wirtschaft und vermehrter so-
zialer Gerechtigkeit («System change not climate change»),
die eine tolerante, ethisch-moralische Grundhaltung
ausdricken, kann nicht eigentlich von einem religidsen
Werteverfall gesprochen werden, trotz bspw. vermehr-
ten Kirchenaustritten. Es kann vielmehr von einer anderen
Form der Sinnsuche ausgegangen werden, die in einer
pluralistischen Gesellschaft in sogenannten «Patchwork-
Religionen» munden kénnen, in denen Menschen aus
verschiedenen Quellen schopfen (Weisse, 2015).

6.1.11

Mega Trend 11: Soziale Kohdsion

«Soziale Kohasion bezeichnet ein normatives Konzept, das
die Qualitat und Bindungswirkung gesellschaftlicher
Strukturen transparent, messbar und gestaltbar machen
soll. Damit wird sie zunehmend zu einem Katalysator

fur die politische Diskussion zur Zukunft des gesellschaft-
lichen Zusammenlebens. Soziale Kohasion wird als
Kombination sozialer Inklusion, Sozialkapital und sozialer
Mobilitat definiert.» (Zweck et al., 2015, S.160). «Wider-
stande auf dem Weg zu (...) [vermehrter Sozialer Kohasion]
sind v.a. in der drohenden Spaltung der Gesellschaft
etwa durch wirtschaftliche Marginalisierung, Prekarisie-
rung von Gesellschaftsgruppen, Erosion gesellschaft-
lichen Engagements zu sehen. Auch geschmalerte Stan-
dards und Zugangschancen in der Bildung, die perzipier-
te Dominanz einzelner Wirtschaftseliten im Politikdiskurs
oder der Bedeutungsverlust von Massen- wie Qualitats-
medien als Vermittler gesamtgesellschaftlicher Debatten
konnen nachteilige Auswirkungen auf die soziale Koha-
sion haben.» (Zweck et al., 2015, s.161). Der Wert von
tragféahigen Familienbindungen (Kapitel 6.1.3) sowie
Freundschaften (Kapitel 6.1.5) wurde schon angespro-
chen.

6.1.12

Mega Trend 12: Die Multioptionsgesellschaft

Dieser letzte Mega Trend kommt in der Studie von Zweck
et al. (2015) nicht vor, erscheint der Autorin und dem
Autor dieses Berichts aber bezliglich menschlichen Ver-
haltensweisen auf verschiedenen Ebenen (Motivations-,
Konsum-, Sozial- oder Bindungsverhalten) als wichtig
genug, um gesondert aufgefUhrt zu werden. Der Begriff
«Multioptionsgesellschaft» wurde vom Schweizer Sozio-
logen Peter Gross (1994) eingeflhrt und umschreibt sehr
prazise einerseits eine Verheissung unseres Wirtschafts-
systems, andererseits die darin innewohnende individuel-
le Uberforderung: Vor lauter Auswahlméglichkeiten ver-
breitet sich eine fundamentale Unsicherheit, welche der
Handlungsoptionen denn genommen werden soll. Dies
zeigt sich sowohl in Alltagsentscheidungssituationen (z. B.
«Welche der angebotenen 83 Joghurt-Sorten soll

ich einkaufen?»), etwas préagenderen Fragen wie: «Wohin
gehen wir in die Ferien?» bis hin zu biografisch schwerer-
wiegenderen Themen nach z. B. welche Berufsausbil-
dung bzw. welches Studium ergriffen werden soll oder
mit welchem Partner, welcher Partnerin man sich zusam-
mentun soll? «Optionen haben (...) eine Kehrseite,

denn sie verlangen nach Entscheidungen und werfen dabei
existentielle Fragen auf. Was will ich? Und: Wer bin ich?
Wenn die Suche nach Optionen zwanghaft wird, sind
weder freier Wille noch Identitatsfindung moglich. (Das
bedeutet), dass Optionalitat zu «Entobligationierung»
fuhrt, zur bewussten Nichtbeachtung von Regeln, Pflich-
ten und Traditionen zwecks Verwirklichung der eigenen
Maoglichkeiten (...).

Der mit Abstand wichtigste Treiber fur die Ausbreitung der
Multioptionsgesellschaft waren und sind aber die Social
Media (...). Post um Post werden beliebig viele Optionen
simultan sichtbar gemacht, welche a priori alle gleich
erstrebenswert erscheinen. Daher stammt die panische
Angst, etwas zu verpassen oder ungenutzt zu lassen,

die «fear of missing out» (Fomo).

Die allgemeine Obsession mit Instagram und dem Bild
als Medium insgesamt ist unter diesem Gesichtspunkt nur
konsequent: Angesichts der Flut an prasentierten M6g-
lichkeiten ist deren visuelle Katalogisierung das einzige
Mittel, um Rechenschaft abzulegen Uber das Getane
und noch zu Tuende. Motiv daflr ist nicht die Erfullung,
sondern der Reiz des Potenzials: Ich kénnte, also bin

ich. Die Absicht, per definitionem ein zielgerichteter men-
schlicher Impuls, wird so zum Blindganger, der seiner
Detonation harrt, ohne je zu zinden.» (Ingold, 2019).
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Die Bestrebungen der Jugendlichen, innerhalb dieses Zeit-
geistes mitzuhalten liegt in der jugendlichen Art zu leben
und fuhrt im Alltag zu Unsicherheiten bis hin zur Depres-
sion und allgemein verbreitet zur Unverbindlichkeit gegen-
Uber Planen oder Abmachungen. Deshalb wird die
Generation Z auch nicht ganz unzutreffend als «Genera-
tion Maybe» (Jeges, 2014) bezeichnet.

Verbindung zum Programm zWé&g! Du seisch

wo diire

Die beschriebenen Trends und gesellschaftlichen Rah-
menbedingungen und die damit vermittelten Werte und
Normen geben die Strukturen vor, mit denen sich die
Jugendlichen heute auseinandersetzen und in denen sie
auch in Zukunft leben mussen. Diese jungen Menschen
sind diejenigen Schulerinnen und Schler, die in den kom-
menden Jahren am zZWag! Du seisch wo diire teilneh-
men werden. Dabei ist insbesondere eine ausgepragte
Eigenschaft hervorzuheben: «Was (...) die Gen Z kenn-
zeichnet, ist eine gewisse Abgeklartheit. Diese stammt
daher, dass das Aufwachsen der Gen Z einerseits

mit konstanten gesellschaftlichen, andererseits aber vor
allem schnellen technologischen Veranderungen
gepragt war (...). Es scheint, als wére die alte Weisheit
Die einzige Konstante ist der Wechsel> fur die Gen Z
eine selbstverstandliche und tiefsitzende Maxime gewor-
den. Vielleicht ist es dies, das die Gen Z von der Gen Y,
aber auch von allen anderen vorhergehenden Genera-
tionen am klarsten unterscheidet. Sie konnte sehr wohl
die erste Generation in der Menschheitsgeschichte
werden, die frei von Furcht vor zukinftigen Veranderun-
genist.» (Ingold, 2016, S.5). Wenn es gelingt, die
genannten Trends, sollten sie denn Uberhaupt eintreffen,
als Chancen oder Ressourcen zu nutzen, verlieren

sie viel von der oft beschriebenen Zukunftsangst und
kénnen entsprechend als gesellschaftlicher Wandel
verstanden werden, der die kommenden Jugendlichen
zwar (mit)pragt und vielleicht sogar charakterisiert, die aber
auch als maégliche Erfolgsfaktoren genutzt werden kénnen.
Bei einer solchen Integrationsleistung kann zZWag! Du
seisch wo dire einen wertvollen Beitrag leisten. Unter Be-
weis gestellt wurde dies u.a. schon bei Themen wie

z.B. Ubergewicht und Adipositas, wo das Programm seit
jeher einen gesundheitsférderlichen Einfluss auch auf
auslandische Jugendliche hat oder bei der Wertediskus-
sion zur Multioptionsgesellschaft. Ebenso bieten Reflex-
ionen Uber kulturelle Unterschiede und Werte den Teilneh-
menden Orientierung und fordern das Verstandnis.
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Diese spezifische Auswahl von Megatrend-Themen zeich-
net sowohl Risiken als auch Chancen fur die weitere
gesellschaftliche Entwicklung. Die Auswirkungen auf das
individuelle Leben der einzelnen Personen in unseren
Gesellschaften wird bei diesem soziologischen Blickwinkel
logischerweise vernachlassigt — daflr braucht es die
psychologische und allenfalls systemische Perspektive.

6.2
Die individual-psychologische Ebene

Die folgenden Stichworte sollen das Spektrum der unter-
schiedlichen Veranderungen dokumentieren, auf die viele
Jugendliche Anpassungsleistungen erfillen missen,
damit sie in ihrem jeweiligen sozialen Kontext bestehen
kénnen. Selbstverstandlich treffen nicht alle auf alle Ju-
gendlichen zu, nicht alle sind gleich wichtig, zentral oder
entscheidend, aber in der Summe ergeben sie ein nicht
zu unterschatzendes Potenzial an dynamischen, teils hek-
tischen und oft untibersichtlichen Anpassungsleistungen,
die von den Jugendlichen gefordert sind. Ihre vulnerable
Entwicklungsphase macht sie anféllig auf Stérungen
und auf Angleichungen an die von ihrer Peer-Gruppe gefor-
derten Standards, Normen und Werte, was sich bei-
spielsweise zeigt
* in einem uniformen, oft schwierig zu finanzierenden
Kleiderzwang bestimmter Gruppen,
e in einem milieuspezifischen Probierverhalten von
(legalen und illegalen) Drogen oder
« in einer an N&tigung grenzenden Ubernahme von
bestimmten User-Verhaltensweisen (z. B. sofort zu
antworten) in Bezug auf die sozialen Medien.

«Die soziale Beschleunigung durch Digitalisierung ist bei-
spielswiese daran messbar, dass die Erwartungen, wie
schnell auf eine private digitale Nachricht reagiert werden
sollte, Uber wenige Jahre deutlich zugenommen haben.»
(Genner, 2017, S. 5). Die Durchdringungsrate der digitalen
Medien bei den Jugendlichen von 12 bis 19 Jahren ist
dabei geméss der JAMES-Studie sehr gross: 39% verflgen
Uber einen Twitter-, 52 % Uber einen Facebook-, 86 %
Uber einen Snapchat- und 87 % Uber einen Instagram-
Account (Suter et al., 2018, S. 44). Die Nutzungszahlen
sind selbstverstandlich weniger hoch: ein- oder mehrmals
téglich benutzen die Jugendlichen zu 8% Twitter, zu

17% Facebook, zu 74% Snapchat und zu 79% Instagram
(Suter et al., 2018, S. 47). Eine wichtige Kennzahl ist auch

diejenige der Nie-Nutzenden, d. h. Jugendliche, die zwar
einen Account haben, diesen aber nach ihren Angaben

nie nutzen (sog. Account-Leichen). Dies sind bei Twitter
15%, bei Facebook, 14 %, bei Snapchat 4% und bei
Instagram 2% (Suter et al., 2018, S. 47).

Weitere gesellschaftliche Themen sind aber in den letzten
Jahren zusatzlich akzentuiert worden, wobei die folgende
Aufzahlung in keiner Weise vollstandig oder abschlies-
send sein will, sondern es soll die Breite des Spektrums
aufgezeigt werden:

6.2.1

Einpersonenhaushalte

Weil dieses Thema auf die individuell-psychologische
Ebene einen immensen Einfluss hat, wird sie an dieser
Stelle noch einmal (nach Kapitel 6.1.1) explizit erwahnt
und vertieft. «Seit 1970 hat sich die Zahl der Einpersonen-
haushalte verdreifacht (...). Die Einelternhaushalte mit
Kindern unter 25 Jahren haben sich sogar etwas mehr als
verdoppelt.» (Bundesamt fUr Statistik, 2019d). «Bei 14,2
Prozent der Haushalte handelte es sich um Einelternfami-
lien, wobei es in den meisten Féllen alleinlebende Mutter
waren (82,8 %).» (Bundesamt fur Statistik, 2016, S. 21).
21,6 % der Einelternhaushalte gelten als armutsgeféhrdet
gegenuber 15% im Bevolkerungsdurchschnitt. (Bundes-
amt fUr Statistik, 2019e).

6.2.2

Steigende Wirtschaftsproduktion

Wegen der steigenden Wirtschaftsproduktion kam es im
20. Jahrhundert zu einer grossen Nachfrage nach Ar-
beitskraften, die nicht mit Einheimischen gedeckt werden
konnte, was zu einer Zunahme der auslandischen Wohn-
bevoélkerung flhrte. Diese Zunahme verlief nicht kontinu-
ierlich sondern war gepragt von verschiedenen politi-
schen (Weltkriege), wirtschaftlichen (Industrialisierung,
ungeahnte Produktionssteigerungen, Rezessionen) sowie
medizinischen (Empfangnisverhitung, massiv gestei-
gerte Uberlebensraten von Neugeborenen) Ereignissen,
welche begleitet waren von einer sehr volatilen Bevol-
kerungsdynamik (Historisches Lexikon, 2011). Der Anteil
von Auslanderinnen und Ausléndern in der Schweiz ist

mit knapp 25 % an der Wohnbevdlkerung (Bundesamt fur
Statistik, 2019a) einer der hdchsten in Europa, aber die
Erwerbsquote der auslandischen Bevolkerung ist mit fast
77% europaweit mit Abstand am hochsten (Bundesamt
fur Statistik, 2019b).

6.2.3

Migration

In der Schweiz haben knapp 27% der Jugendlichen zwi-
schen O und 14 Jahren einen Migrationshintergrund
(Bundesamt fur Statistik, 2019¢). Damit verbunden herr-
schen teilweise «babylonische» Sprachverhaltnisse in
Schulklassen, insbesondere in der Primar- und Sekundar-
stufe I, was sich bei Einzelnen z. B. im sogenannten
«Semilinguismus» dussern kann, d. h. dass Migrations-
kinder sowohl in ihrer Muttersprache als auch in ihrer
Erwerbssprache (in unserem Falle Deutsch) Ofters relativ
niedrige Kompetenzen zeigen (Salm, 2000, S. 6). «<Heute
sind es mehr Kinder aus Migrantenfamilien denn je, die
die Schweizer Schulen besuchen. Rund jedes funfte Kind
ist auslandischer Herkunft, in grosseren Stadten sind

es 30 bis 40%, und in zahlreichen Schulen bilden diese
Kinder auch die Mehrheit. Allerdings zeigt diese Grup-

pe alles andere als ein einheitliches Bild. Beispielsweise
gehoéren dazu: Kinder der dritten italienischen Ein-
wanderergeneration, Kinder der spanischen, tlrkischen,
sldslawischen zweiten Generation, die hier geboren
wurden, Kinder albanischsprachiger Arbeiterfamilien, die
im Laufe der Schulzeit erst nachgezogen wurden,

Kinder von binationalen Ehepaaren, Kinder von Diploma-
ten und von Kadern multinationaler Firmen, bosnische
Kriegsflichtlinge, Kinder somalischer oder angolanischer
Asylsuchender, illegal anwesende Kinder von portugiesi-
schen Saisonniers und von <Touristinnen», die als Putzfrauen
oder im Sexgewerbe arbeiten, ... Bei aller Verschiedenheit
ist anzufligen, dass die Mehrheit dieser Kinder aus Familien
von Arbeitsimmigranten stammt.» (Truninger, 1998). Im
Kanton Bern weisen aktuell 18 % der Schulerinnen und
Schler der Primar- und Sekundarstufe | einen Migrationshin-
tergrund auf, auf der Sekundarstufe Il sind es 15% und

auf der Tertiarsufe 11% (Erziehungsdirektion des Kt. Bern,
2018). Dieses multikulturelle Aufwachsen von vielen Jugend-
lichen, insbesondere in den Stadten und in den Agglomera-
tionen, kann im besten Fall zu mehr Toleranz und zur genann-
ten «Globalen Empathie» fuhren (Kapitel 6.1.10 Wertewandel
junger Menschen in Richtung globaler Empathie) — Werte,
die im zW&g! Du seisch wo dire gepflegt werden. Aber es
ist naturlich eine Herausforderung, die bei einzelnen Jugend-
lichen auch zum Zementieren von Vorurteilen und Intoleranz
fUhren kann. Hier bietet das Programsmm rein durch seine
Anlage die Mdéglichkeit, sowohl den einheimischen als auch
den migrierten Jugendlichen eine Verhaltensfolie vorzuleben,
die neue Mdglichkeiten des sich Kennen- und Schatzenler-
nens erdffnen kann.
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6.2.4

Patchwork-Familien

Far die individuelle Entwicklung von Kindern und Jugend-
lichen nehmen Patchwork-Familien, auch Fortsetzungs-
familien genannt, eine spezielle Stellung ein, das heisst
Haushalte, bei denen mindestens ein Elternteil ein Kind
aus einer fruheren Beziehung in die neue Familie hineinge-
bracht hat. Diese sind zahlenmassig mit 5,4 % der
Haushalte noch «von relativ geringer Bedeutung» (Bundes-
amtes flr Statistik, 2016, S. 21), was sich in Zukunft
andern durfte: «Experten sagen, dass in etwa zwanzig
Jahren die Patchworkfamilie die in der Schweiz haufigste
Lebensform sein wird.» Diese Aussage machte die Rechts-
anwaltin Cornelia Débeli im Beobachter (2015). Insbeson-
dere in den Gruppengesprachen des zWag! Du seisch
wo dire — Durchgangs werden die furs «Patchworken»
ndtigen Kulturtechniken zusétzlich «trainiert» — fur viele
Jugendliche ist das Programm entsprechend an ihr ge-
wohntes Alltagsleben anschlussfahig, flr die anderen ist
es eine willkommene Moglichkeit zum Eintben von sozia-
ler Flexibilitat.

6.2.5

Jugend als Vorbild

Die Jugend bzw. die Jugendlichkeit gelten in der Gesell-
schaft als Vorbild: Auch Alte wollen jung sein oder so
erscheinen. Dies fuhrt in bestimmten Alltagssituationen
zu einer préafigurativen Kultur: «Die Jungen werden mehr
und mehr zu Vorbildern der Erwachsenen. Zumindest auf
der kulturellen Ebene, also was die Alltagséasthetik und
die Mediennutzung betrifft, sind die Jungen meinungsfuh-
rend. Eine solche kulturelle Situation hat in den 1960er
Jahren die amerikanische Anthropologin Margaret Mead
(19783) «préafigurative Kultur> genannt. Prafigurative Kultur
bedeutet, dass sich die Menschen nicht mehr an Traditio-
nen, sondern an dem, was gerade passiert, und an dem,
was kommen wird, ausrichten. Sie versuchen, ihr Leben
quasi vorauszudeuten. Das, was kommen wird, repra-
sentiert die Jugend. Sie stehen am <deading edge>, an der
Bruchstelle zwischen dem Heute und dem Morgen. Wer
erwachsen ist und auch unter denen sein will, die dem
Neuen, dem, was kommen wird, ganz nahe sind, der muss
sich die Jugend als Vorbild nehmen. Die Erwachsenen
taugen demnach nicht mehr als Vorbilder fUr junge Men-
schen: Sie stehen fUr das Gestern. Vielmehr kommt

den Jugendlichen die Aufgabe zu, die Erwachsenen in die
Zukunft zu geleiten: Sie nehmen die Alteren bei der
Hand und weisen ihnen den Weg ins Unbekannte (vgl.
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Mead 1973).» (Heinzlmaier, 2014, S.7). Dies hat exemp-
larisch auch mit dem Eintben von aktuell Uberlebens-
wichtigen Kulturtechniken zu tun, z. B. der Bedienung von
elektronischen Geréaten (Handy, TV, Computer), bei dem
oft Enkel ihren Grosseltern erklaren, wie das geht. Bisher
haben die junge Generation aber von der vorangehenden
gelernt, wie es geht. Mindestens in Beziehung auf digitale
Medien findet hier auf gesellschaftlicher Ebene eine
Umkehrung statt, was Auswirkungen auf der individuellen
Beziehungsebene zwischen den Generationen hat.

6.2.6

Substanzunabhangige Siichte

Die Gefahr von substanzunabhangigen Sutichten hat sich
mit den neuen sozialen Medien akzentuiert: Waren

es frher Impulskontrollstérungen in der Art von Arbeits-
oder Kaufzwangen, von Messie-Syndrom oder exzes-
sivem Sporttreiben, so ist heute bspw. das pathologische
Spielen (Glucksspielsucht) mit den digitalen Medien

in eine neue Dimension vorgestossen. Dasselbe gilt z. B.
auch fUr die Hypersexualitat, welche mit dem omni-
préasenten kostenfreien Konsumieren von Pornographie
bspw. zu verzerrten Rollenbildern fihren kann. Und

die sozialen Medien bergen selbstverstandlich genuine
Gefahren wie Medien-, Internet- oder Handyabhéangigkeit.

Verbindung zum Programm zW43&g! Du seisch

wo diire

Im Gegensatz zu einer sich rasant digitalisierenden
Welt bietet zZW&g! Du seisch wo dire eine analoge
Beziehung mit einer konstanten Bezugsperson an. Dies
scheint in Anbetracht der Tatsache, dass in der Stadt
Bern «jedes zehnte Madchen und jeder siebte Junge
(...) mit niemandem Uber psychische Probleme spre-
chen» kann (Tschumper, 2016, S. 36) ein erganzendes
und sinnvolles Angebot zu sein.

Mit der gesellschaftlichen Entwicklung hat sich auch die
Klientel fir zZWag! Du seisch wo dire verandert. Die
Jugendlichen mussen sich als Individuen dynamisch an
die gesellschaftlich veranderten Rahmenbedingungen
anpassen, wobei die Veranderungen meist schleichend
kommen und oft als solche nicht einmal besonders
prominent wahrgenommen werden — bis zu dem Zeit-
punkt, an denen sie als hip entdeckt und medialisiert
werden — also ihren «Tipping Point» (Gladwell, 2000)
erreicht haben. FUr zZW&g! Du seisch wo dire bedeutet
dies eine kontinuierliche Anpassungsleistung bei der
methodischen Umsetzung des Programms, weil sich

innerhalb weniger Wochen neue Trends der Jugendkul-
tur bezlglich der Verhaltensweisen (z. B. die Freitag-
Streiks der Klimajugend), des Konsumverhaltens (z. B.
vegane Ernahrung) oder der (Slang-)Sprache in Form
bestimmter Formulierungen der jungen Menschen
manifestieren kénnen.

Auch politische Geschehnisse oder Entscheide

kénnen einen Einfluss auf die Klientel von zZW&g! Du

seisch wo dire haben:

¢ ein neues globales Krisengebiet, das Menschen be-
stimmter Herkunft (z. B. Ex-Jugoslawien, Eritrea oder
Syrien) in die Schweiz bringt oder

¢ die Umsetzung des Art. 17 Abs. 1, wo es heisst:
«Schulerinnen und Schdler, deren schulische Ausbil-
dung durch Stérungen und Behinderungen oder
durch Probleme bei der sprachlichen und kulturellen
Integration erschwert wird, sowie Schulerinnen und
Schuler mit ausserordentlichen Begabungen soll in
der Regel der Besuch der ordentlichen Bildungsgan-
ge ermoglicht werden.»

All dies sind grosse Herausforderungen fur die Begleit-
personen von zZWag! Du seisch wo dire und bedurfen
oft ein Anpassen einzelner Sequenzen «on the job»,
damit die Jugendlichen abgeholt werden kénnen.
Diese Erfahrungen fliessen im programmeigenen, aus-
gekligelten Ruckmeldesystem an das gesamte Pro-
gramm zurick und flhrt so zu einer kontinuierlichen
Weiterentwicklung, von der schliesslich alle profitieren
— die Jugendlichen, dass sie immer ein top-aktuelles
Programm besuchen kénnen, und die Begleitperso-
nen, dass sie die Gewissheit haben, dass die jeweilige
Umsetzungsform diejenige mit dem gréssten Erfah-
rungspotenzial ist.

Exemplarisch kann dies am Beispiel der Anpassung
des Programms fur Klassen zur besonderen Férderung
(KbF) (Gesundheitsdienst der Stadt Bern, 2009) als
Antwort auf die Tatsache, dass immer mehr Jugend-
liche mit Migrationshintergrund und unzul&nglichen
Sprachfahigkeiten in die Schulen drangten, gesehen
werden. zZWAag! du seisch wo dire hat hier zeitnah auf
eine gesellschaftliche Veranderung reagiert und hat
erfolgreich auch diese Jugendlichen «ins Boot geholt»
indem ihnen ein Angebot gemacht wird, das ihre
sprachliche und soziale Entwicklung férdert und ent-
sprechend zu einer verbesserten Integration im Allge-
meinen fuhren kann.

6.3
Schlusswort

Der vorliegende Bericht zeigt auf verschiedenen Ebenen
wie aktuell und passgenau zW&g! Du seisch wo dire
auch nach 30 Jahren noch ist — das Programm oszilliert
zwischen Kontinuitat und Innovation, zwischen Bestan-
digkeit und Entwicklung und greift dabei die aktuell
bewegenden Fragen der Jugendlichen in systematischer
Weise auf - und dies insbesondere mit Adoleszenten,
die sozio-6konomisch tendenziell eher benachteiligt sind.
Das Programm zeichnet sich durch eine ausgespro-
chene Niederschwelligkeit aus, in dem jungen Menschen
auch aus ressourcenschwachen Verhaltnissen die
Chance geboten wird, zu partizipieren und gestarkt aus
dem systematischen Prozess hervor gehen zu kénnen,
der sie befahigt, ihr Schicksal in die eigenen Hande zu
nehmen.
Redaktionsschluss des vorliegenden Berichts war
Ende Januar 2020 - unmittelbar vor Ausbruch der Covid-
19-Pandemie. Wir haben uns entschlossen, dieses
Thema nicht z.B. in einem gesonderten Kapitel aufzugrei-
fen, da noch gar keine Erfahrungen im Projekt (das ja
wegen dem Lockdown und den geschlossenen Schulen
auch ruhte) vorhanden waren. Wir gehen aber von zwei
Uberzeugungen bezlglich der Corona-Krise aus:
¢ Wir sind Uberzeugt, dass die Restriktionen, die insbeson-
dere Jugendliche fUr einige Monate erfahren haben
(Home-Schooling) in méglicherweise engen Platzverhalt-
nissen, Existenzangste der Eltern, eingeschranktes
Angebot an Veranstaltungen, die insbesondere flr
Jugendliche attraktiv sind, bei den Betroffenen Auswir-
kungen hatte, welche sich in den nachsten zwei bis drei
Jahrgangen als Themenbereiche niederschlagen werden.
¢ Wir sind aber ebenso Uberzeugt, dass zWag! Du seisch
wo dire aufgrund seiner konzeptionellen Ausrichtung
gemeinsam mit den betroffenen Jugendlichen Hand-
lungsstrategien und Verhaltensmuster entwickeln
kann, die fur sie weiterflhrend sind. Insofern trifft die
Covid-19-Problematik auf eine der Kernkompetenzen
von zZW&g! Du seisch wo dUre.

In dem Sinne sind wir gespannt auf die kommenden ent-
wicklungspsychologischen, gesellschaftlichen, schuli-
schen und lebensweltlichen Herausforderungen, welche
die Teenagers beschaftigen, und freuen uns darauf, in
Zukunft weiterhin Jugendliche durch die Klippen ihres
Alltags begleiten zu durfen.
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Fragebogen fiir die Teilnehmenden

Anhang 1

nnnn ) Danke, dass Du am Programm «zWag! Du seisch wo dure» teilgenommen hast. Bitte fllle nun
E‘S gte:::‘:::r'; den Fragebogen sorgfaltig aus. Lies zuerst die Fragen aufmerksam durch. Kreuze dann die

Antwort an, die fur Dich am besten zutrifft C1. An manchen Stellen findest Du eine Linie. Dort
kannst Du Deine Antwort mit eigenen Worten hinschreiben.

Deine Antworten werden streng vertraulich behandelt. Sie werden fur die Beurteilung von
«zWag! Du seisch wo dire» gebraucht und an niemanden weitergegeben.

DECKBLATT
Fragebogen fiir die Teilnehmenden Perdnlich Angaben
am Programm «zWag! Du seisch wo diire» 1. Ich bin ein/e CMadchen ClJunge  [Frau ' Mann

(Deckblatt bitte von den Begleitpersonen ausfllen)

2. Mein Alter 113 Jahre 114 Jahre [115Jahre [116Jahre (117 Jahre (118 Jahre +
3. Mein Wohnort [Ilch wohne in Bern [ lch wohne in einer anderen Gemeinde

Datum

Name der Schul 4. Meine Muttersprache (Es kénnen mehrere Antworten angekreuzt werden.):

[ Deutsch oder Schweizerdeutsch

Lernniveau der Schiilerin /des Schiilers: L o
[ Franzdsisch oder Italienisch.

[ Realschule T KbF 7. Klasse [18.Klasse [19.Klasse [Janderes:

. [11ch habe eine andere Muttersprache. Meine Muttersprache ist:
Lernschwerpunkt der Teilnehmenden an der BFF:

BPI 1BSP [ anderer: [lch bin zweisprachig oder mehrsprachig aufgewachsen.

5. Meine Staatsangehdrigkeit
Name der Begleitperson

D i i Ori i .
Geschlecht der Begleitperson Oow oM Ich habe die Schweizer Staatsangehdrigkeit

[J1ch habe eine andere Staatsangehdrigkeit.

Meine Staatsangehorigkeit ist:

6. Meine Herkunft
[Tlch lebe seit meiner Geburt in der Schweiz.

[7lch bin in einem anderen Land geboren.

dure

gure

o
isch . . eplatt
=4 DU sel A\"De\tsb
2\Wag*

3 WO
isch W= \att
gl DU s€ A\"oe‘tsb
2\Nag:
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mnnnn
% Gesundheit % Gesundheit
O Stadt Bern O/ Stadt Bern

Fragen zum Programm «zWa&g! Du seisch wo diire» Veranderungen durch «zW&g! Du seisch wo diire» (zZW&g! DSWD)

Bitte beurteile hier, wie stark die folgenden Séatze flr Dich zutreffen:

7. Ich habe wahrend dem «zWa&g! Du seisch wo diire» an einem Ziel oder mehreren

Zielen gearbeitet: Stimmt Stimmt Stimmt Stimmt
genau eher nicht gar nicht
[Ja I Nein (weiter mit Frage 12)
14. Dank zW&g! DSWD kann ich besser Probleme Iésen. O ] ] m]
8. Wenn Ja:
Mein Ziel war eine Verdnderung im Bereich... (Es kénnen mehrere Ziele angekreuzt werden.) 15. Dank zW#g! DSWD kann ich mir besser ein
. O O | |
[l Lehrstellensuche / [ Aussehen/Gewicht 1 Andere Drogen Ziel stecken.
Schnupperstelle }
tiSchlaf [ Selbstbewusstsein 16. Dank zWig! DSWD kann ich besser mit anderen reden. o o o o
[ Weiterfuhrende Schule
[1Umgang mit PC/Handy/ [ Stress
[ Leistungen in der Schule Computerspielen 17. Dank zW&g! DSWD kann ich besser mit anderen O O O O
[ Verhalten andern umgehen.
[ Familie [ Social media
7 Anderes Ziel: . . .
[ Freundschaft / Kollegschaft 1 Rauchen/ Shisha 18. Dank zZW&g! DSWD habe ich mich selbst o o o o
besser kennengelernt.
[ Liebe/Sexualitat/ 1 Alkohol
Partnerschaft 19. Durch zZW#g! DSWD bin ich unsicherer geworden. O O O O
9 @ 20. Durch zW&g! DSWD habe ich mich iiberfordert gefiihlt. O O O O
21. Bei zZWag! DSWD habe ich mir Miihe gegeben. O O O O
9. So gut habe ich mein wichtigstes Ziel erreicht O O O O O
10. So stark hat mich die Begleitperson dabei unterstiitzt O O O O O
Meine Kommentare
11. So gut hat mich die Begleitperson verstanden O O O O O
Das hat mir bei zWag! DSWD besonders gut gefallen:
12. So fand ich die Einzelgesprache O O O O O
13. So fand ich die Gruppengespréche o - - - - Das hatte fir mich anders sein sollen:
14. So fand ich das Programm zWé&g! DSWD insgesamt ] ] ] ] ]

Das ist mir besonders wichtig geworden:

Daran méchte ich weiterhin arbeiten:
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