Massnahmen- und Projektvorschlage der Autorinnen und Autoren
des Berichts

«Gesundheit von Miuttern und Kindern unter sieben Jahren. Ein
Bericht aus dem Kanton Zurich». Institut fur Sozial- und
Praventivmedizin der Universitat Zurich (Hrsg.), 2005.

Die vorliegende Liste mit Massnahmenvorschlagen ist von den Autorinnen und Autoren des Berichts vorgeschla-
gen worden. Eine Auswahl der Vorschlage ist ausfihrlicher dargestellt im Bericht auf Seite 63. Dieser (82 Sei-
ten) kann zum Preis von Fr. 18.- bei praev.gf@ifspm.unizh.ch oder bei Tel. 044 634 46 29 bestellt werden.

Vollstandige Liste mit Massnahmen- und Projektvorschlagen

Massnahmenbereich 1:

Gesundheitliche Chancengleichheit fiir alle Familienformen schaffen

Massnahmen-/Projekttitel

Inhalt

Trager/Akteure*

1.1

Bekampfung des Ar-
mutsrisikos

Erhéhung der Anspruchsgrenzen bei Alimentenbevorschussung und
Kleinkind-Betreuungsbeitragen. In einem weiteren Sinne gehdren auch
die Erhdhung von Kinderzulagen, die Diskussion um Mindestldhne
sowie die Verbilligung von Krankenkassenpramien fiir Kinder zu
diesem Thema.

politisches Geschaft

1.2

Unterstitzung von Fa-
milienférderung und
-politik

Entwicklung eines familienpolitischen Leitbildes fiir den Kanton unter
Berucksichtigung gesundheitlicher Auswirkungen verschiedener
Politiken als Grundlage fiir eine kantonale Familienpolitik.

Arbeitgeber;
Arbeitnehmer;
Parteien; Regierung

1.3

Familienvertraglich-
keitsprifung

Politische Entscheidungen werden auf ihre gesundheitlichen Auswir-
kungen bei Familien hin Gberprift und optimiert.

politisches Geschaft;
Information von Politi-
kemn

1.4

Gesundheitsberatung
und praventive Haus-
besuche

Praventive Hausbesuche haben das Ziel, Risikosituationen zu erfas-
sen und firr Betroffene bestehende Angebote gezielt zuganglich zu
machen (Transfer eines etablierten Programmes auf die Verhaltnisse
im Kanton Zirich).

Mutterberatung;
Entlastungsdienst;
Spitex

Teilziel: Pilotprojekte gemeindeorientierter Pravention und Gesundheitsforderung durchfiihren

1.5

Entwicklung eines Fa-
milienleitbildes fir eine
Gemeinde/einen
Bezirk

In einem Bezirk resp. in einer Gemeinde wird ein Familienleitbild ent-
wickelt, das gesundheitlichen Aspekten und deren Sicherung beson-
ders Rechnung tragt. Im Rahmen dieser Arbeit werden konkrete Um-
setzungsvorschlage erarbeitet.

Gemeinden/Bezirke;
AJB; JS; pj

en aus anderen Kultur-
kreisen

tentiale untersucht und optimiert, insbesondere sollen auch Querver-
netzungen und die Starkung laien- und zivilgesellschaftlicher Struk-
turen im Vordergrund stehen.

1.6 Pilotprojekt in einem Kooperation und Vemetzung von Angeboten; Auf-/Ausbau von Basis- | JS; verschiedene Tra-
Bezirk und Laienstrukturen; Verankerung von gesundheitsforderlichen ger in raumlich defi-
Projekten; Uberlegungen hinsichtlich einer vereinfachten Struktur und | niertem Gebiet
Koordination von Anbietern.
1.7 Integration von Famili- | Netzte, Angebote und Strukturen werden hinsichtlich Integrationspo- JS; Fachbereiche der

JS; und weitere

1.8

Armut in Familien und
Gesundheit (Pilotpro-
jekt)

Auf der Ebene von Gemeinde/Bezirk wird untersucht, inwiefern
armutsgefahrdete Familien erreicht und deren Bedingungen optimiert
werden kénnen.

Radix

1.9

Evaluation: Wirkung
optimierter Strukturen

Optimierte Strukturen in einer Gemeinde oder einem Bezirk werden
hinsichtlich Effektivitdt und Effizienz untersucht.

Hochschulinstitut oder
prof. Evaluatorinnen




Massnahmenbereich 2:

Gesundheitsforderung rund um Schwangerschaft, Geburt und Friihbereich ausbauen

Massnahmen-/Projekttitel

Inhalt

Trager/Akteure *

2.1 Schwangerenvorsorge | Ganzheitliche Schwangerenvorsorge und informierte Wahl beziiglich HebV; EB_ZH;
Geburtsentscheidungen und ev. weiterer gesundheitsbezogener Sauglingsberatung
Themen.

2.2. Nachbetreuung von Entwicklung von Standards zur Wochenbettbetreuung; Erfassung von | HebV;
Wodchnerinnen Depressionsrisiken; Optimierung von Nachbetreuung und Still- Krankenkassen;

férderung. Sauglingsberatung

2.3 Stillférderung Forderung stillfreundlicher Spitaler; Durchsetzung von arbeitsgesetz- HebV und weitere

lichen Regelungen; Stillférderung in der Offentlichkeit; Fortbildung von
Fachleuten.

2.4 Geburtsvor- und nach- | In einem Projekt werden koordinierte, quartierbezogene «Geburts- HebV; Radix; Mutter-
sorgepaket in Quar- pakete» entwickelt. Ziel ist die Verankerung von Gesundheitsaspekten |und Vaterberatungs-
tieren und Gesundheitsforderung in Familien sowie die soziale Vernetzung stellen; AJB; EB_ZH;

und Integration in einer langerfristigen Perspektive. pj

2.5 Mitter- und Vaterbe- Das bestehende Angebot wird als kontinuierliches niederschwelliges KKB der Jugendse-
ratungsstelle fir die Beratungsangebot fiir eine langere Phase aufrechterhalten und thema- | kretariate; EB_ZH
ganze Vorschulzeit tisch ausgeweitet. Ziel ist die Verankerung gesundheitsforderlicher As-

pekte im Leben der Familien, weiter die Verkniipfung von Elternbildung
und Beratung.

2.6 Gute Beratungs- und Qualitativ gute, flachendeckende und gut zugangliche Beratung fur KKB der Jugendse-
Hilfsangebote im Probleme im Kleinkindbereich; Entlastungsangebote bei Krisen und kretariate; EB_ZH
Kanton fir Eltern mit Uberforderung; ev. Moéglichkeiten zur Optimierung des Zugangs; star-

Kleinkindem kerer Einbezug von ressourcenorientierten Gesundheitsaspekten.

2.7 Friherkennung und Hausliche und familiale Gewalt wird rechtzeitig erkannt und Folgen Fachleute; speziali-
Pravention von Gewalt | abgewendet. Praventionsprojekte werden verankert, um Gewalthand- | sierte Institutionen;

lungen mdglichst zu verhindern. Spitaler

2.8 Gesundheit in Schwan- | Relevante Zielgruppen setzen sich verstarkt mit dem gesundheitlichen | GSTFT; verschiedene
gerschafts-, Geburts- Themenbereich rund um Schwangerschaft, Geburt und Familie aus- Kooperationspartner
und Kinderphase einander: Mdglichkeit, aktuelle Fragen und Probleme aufzugreifen,

soziale Netze und Kontakte im Quartier zu starken, spezieller Einbe-
zug von Mannern. Empowerment relevanter Gruppen.
Teilziel: Optimierung der Zusammenarbeit des Gesundheits- und Sozialsystems zur Friiherfassung und
Verbesserung von Fallbetreuungen und praventiver Interventionen in Risikokonstellationen

2.9 Weiterentwicklung des | Ausbau von Kooperation und Vemetzung von Angeboten, ev. im Ver- | verschiedene
«winterthurer modells» | gleich zu Strukturen in anderen Regionen

2.10 Passung von Ange- Pilotprojekt zur Optimierung von Angeboten, Erreichbarkeit und der KJPD
boten des KJPD an Friherfassung im Rahmen eines NF-Projekes und daran anschlies-
die Nachfrager sende Implementierungsphase.

2.11 Entlastungsangebote Krisensituationen werden erkannt und es bestehen Instrumente, um in | JS; pj; Verein Espoir;
bei Krisen und Uberfor- | solchen Belastungssituationen unterstiitzend wirken zu kénnen; Anbie- | Verein Mutterhilfe
derung ter arbeiten vermehrt zusammen, das Angebot wird besser koordiniert.

2.12 Verbesserung der Fall- | Die im Drogenbereich aufgebauten Strukturen werden auf weitere verschiedene

- fuhrungen kranker Krankheiten ausgeweitet: legale Suchtmittel, psychische Erkrankungen
Elten und weitere.

2.13 Zusammenarbeit von | Schnittstellen und Kooperationsmdéglichkeiten werden systematisch auf | verschiedene
medizinischen/sozialen | Synergien und Optimierungsmoglichkeiten untersucht und ent-

Institutionen sprechende Vorschlage erarbeitet.
2.14 Friherfassung in der Risikokonstellationen von Familien und Kindern werden friihzeitig supra-f; Radix und

Gemeinde

erkannt und geeignete Massnahmen werden ergriffen (ev. Transfer
vorhandener Projekte wie z. B. das BAG-Projekt supra-F 2, Radix:
«Hinschauen und Handeln»).

weitere




Massnahmenbereich 3: Die Elternbildung (EB) im Kanton Ziirich verstarken

Massnahmen-/Projekttitel Inhalt Trager/Akteure *

3.1 Strukturelle Anpassung | Eltemnbildung hat die Moglichkeit, gezielt auf erkannte gesundheitsrele- | EB_ZH (AJB)
der Eltembildung EB vante Entwicklungen einzugehen und mit Angeboten zu reagieren. Sie

erhalt dafiir den Aufgaben entsprechende finanzielle und personelle
Ressourcen.

3.2 Vemetzung der Eltern- | Elternbildung wird ein entscheidendes Schlisselglied in der Umset- AJB Abteilung
bildung mit anderen zung gesundheitsforderlicher Vorhaben im Bereich Familie. Sie Jugend- und
Stellen erreicht neue, relevante Zielgruppen, indem sie in verschiedenen Familienhilfe;

Settings (z. B. in Kooperation mit weiteren Partnern) Elternbildungs- Partnerorganisationen
angebote gestalten.

3.3 EB rund um die Geburt | Zusammenarbeit der EB mit Fachstellen rund um die Geburt verstar- | verschiedene

ken. GynakologInnen, Kinderarztinnen, Spitaler, Hebammen, Miitter-
beraterinnen kennen und unterstiitzen die EB.

3.4 Elternbildungsveran- Viele gesundheitliche Themen bedurften einer Intervention im Frih- EB_ZH; Fachorga-
staltungen zu gesund- | bereich, dies betrifft zum Beispiel Ernahrung/Ubergewicht, Bewegung | nisationen; Anbieter
heitsrelevanten The- und Sport, Genuss- und Suchtmittelkonsum und viele weitere. Diese von Elterntrainings
men Themen werden in der Elterbildung bedarfs- und zielgruppengerecht

aufgegriffen. Die Angebote erreichen auch die Vater.

3.5 Besondere Zielgrup- Bei verschiedenen Zielgruppen besteht ein besonderer Bedarf an EB ZH
pen Reflexion, Austausch mit Betroffenen und ev. Hilfe. Z. B. werden fiir

allein Erziehende, fiir Paare in Beziehungsschwierigkeiten, Paare in
Trennung besondere Angebote entwickelt. Ziel ist insbesondere, die
gesunde Entwicklung der Kinder nicht zu beeintrachtigen.

3.6 PR-Kampagne furdie | Nutzen und Starken von Elternbildungsangeboten werden besser EB_ZH und weitere
Elternbildung bekannt gemacht. Offentlichkeitskampagnen werden koordiniert und

es werden dadurch Synergien freigesetzt.

3.7 Gesundheitsforderung | Gesundheitsférderungsprojekte erreichen Migrantinnen mit Kindem GSTFT; Radix:
bei Migrantinnen (z. B. im Rahmen des Programmes FemmesTische). Support

3.8 Niederschwellige Bil- Sozial benachteiligte Familien werden mit niederschwelligen Bildungs- | EB_ZH; Anbieter von

dungsangebote

angeboten besser erreicht: besondere Beachtung von kultur- und ge-
schlechtsspezifischen Aspekten.

Elterntrainings; Radix

Massnahmenbereich 4: Vereinbarkeit von Familie und Beruf und Entlastung von Miittern

Teilziel: Forderung der Vereinbarkeit von Beruf und Familie/Férderung familienfreundlicher Betriebe

4.1 Forderung von Teilzeit- | Schaffung und Férderung von Teilzeitstellen fiir Mltter und Vater. Sozialpartner; FGF;

stellen Ubermahme und Durchfiihrung entsprechender Projekte (Leitfaden fiir | Fachstelle UND
Betriebe, Argumentarium).

4.2 Qualitat der Teilzeit- Sicherung von Teilzeitstellen hinsichtlich flexibler Arbeitszeiten, Weiter- | FGF

stellen sichern bildungsmdglichkeiten, sozialer Absicherung und strukturelle
Angleichung an Vollzeitstellen.

4.3 Foérderung familien- Ein spezielles Impulsprogramm des Kantons Ziirich bietet mindestens | Kanton/Politik; FGF;

freundlicher Betriebe 10 KMU-Betrieben die Moglichkeit, ihre Arbeitsbedingungen auf Fachstelle UND
Familienfreundlichkeit hin optimieren zu lassen.

4.4 Label «familienfreund- | Familienfreundliche Betriebe werden durch entsprechende Programme | FGF
licher Betrieb», (Audits, | geférdert und auf hiesige Verhaltnisse Uibertragen. Audits erméglichen
Unternehmenswettbe- | Betrieben die Entwicklung familienfreundlicher Strukturen. Unterneh-
werbe) menswettbewerbe ermdglichen Imagegewinn.

4.5 KMU-Vital-Modul «Fa- | Interetbasiertes Projekt zur Realisierung von Gesundheitsforderung in | ISPMZ; Institut fur
milienfreundlicher Be- | KMUs wird um den Aspekt der Kinderfreundlichkeit erganzt. Arbeitspsychologie;
trieb» KMUs; Fachstelle

UND
4.6 Kompetenzenmana- Manner und Frauen reflektieren Familien- und Freiwilligenarbeit als FGF; Fachstelle UND

gement Familie, Frei-
willigenarbeit und Beruf

Lernfeld fiir den Beruf — sie werden ihrer ausserberuflich entwickelten
(Schlussel-) Kompetenzen bewusst und nutzen sie fiir ihre berufliche
Weiterentwicklung.




Massnahmen-/Projekttitel

Inhalt

Trager/Akteure *

4.7

Ressourcenstarkung
zur Vereinbarkeit von
Beruf und Familie

Ressourcenstarkung fiir den Umgang mit unterschiedlichen Anspri-
chen und Anforderungen von Familie und Beruf (Forum fur Vater/
Eltern — engagiert im Beruf und in der Familie, speziell auch fiir Vater).

FGF; Fachstelle UND;
GSTFT

4.8

Coaching berufstati-
ger Vater und Mitter

Betriebe schaffen jeweils eigene Gefasse flr berufstatige Vater und
Mutter: Diese dienen dem Austausch und der Reflexion ihrer Rollen.

Fachstelle UND; Mo-
dul KMU-Vital; EB_ZH

Teilziel: Ausbau familienerganzender Strukturen

4.9

Krippenindex Vorschu-
le/familienergénzende
Strukturen

Familienergéanzende Angebote als positiver Standortfaktor von Ge-
meinden in die Offentlichkeit bringen. Der bestehende Index wird wei-
tergefiihrt und optimiert. Neben den quantitativen Aspekten riicken
vermehrt qualitative in den Vordergrund.

Kommission fir die
Gleichstellung von
Frau und Mann

4.10

Unterstiitzung von
Gemeinden/Betrieben
beim Ausbau familien-
erganzender Struk-
turen

Optimierung von Kinderbetreuungseinrichtungen, um den Bedarf bei
Erwerbsarbeit der Mutter und Vater ausreichend zu decken. Trager-
vereine werden durch Dienstleistungen im Bereich Verwaltung und
Management von Krippen unterstitzt.

private und 6ffentliche
Projekttrager; pj;
Konkita; Childcare
Service Zirich; Fami-
lienservice Winterthur

4.11

Qualitat in familiener-
ganzenden Strukturen

Qualitatssicherung und Qualitatsstandards in familienerganzenden
Strukturen (Weiterbildung und Implementierung von Qualitatsstan-
dards); bessere Passung der Angebote an die Bedirfnisse der Eltern;
Flexibilisierung der Angebotszeiten.

MMI;
Suchtpraventions-
stelle der Stadt Ziirich

4.12

Koordination von fami-
lienerganzenden Ange-
boten

Die Ubergénge und Koordination von verschiedenen Angebote im
Vorschulbereich, aber auch zwischen Vorschul- und Schulbereich
(Krippe — Kindergarten — Schule — Hort — Mittagstisch — Tagesschule)
sollen besser geplant und koordiniert werden.

Teilziel: Beteiligung von Vitern in der Erziehungs- und Hausarbeit férdern

4.13

Vatersein als Teil des
mannlichen Rollenbil-
des

In Sozialisation/Erziehung/Bildung werden Knaben verstarkt mit akti-
ven Formen vaterlicher Beteiligung konfrontiert.

Radix: Drehscheibe
Mannergesundheit; pj;

4.14

Aktive Vater (Fair-Play
at home)

Vater ibemehmen Erziehungsverantwortung und beteiligen sich an
der Hausarbeit. Bestehende Angebote z. B. die Sauglingsberatung,
Elternbildung etc. erreichen auch Viter, eine Offentlichkeitskampagne
begleitet entsprechende Vorhaben.

EB_ZH; pj; Radix;
FGF

Teilziel: Optimale Bedingungen fiir Kinder schaffen

4.15

Verbesserung des
Umfeldes von Fami
lien

In den verschiedenen Lebenswelten werden die Bedingungen hin-
sichtlich ihrer Auswirkungen fiir Familien und insbesondere fiir die
Kinder optimiert. Gute Umweltbedingungen férdern eine gesundheitlich

Querschnittsaufgabe
verschiedener Trager;
pj; Radix: Gesunde

lienzeit

nach Optimierung und Ausdehnung von Familienzeit stellt.

positive Wahl. Dazu gehéren auch Aspekte des Wohnumfeldes und Gemeinde
die soziale Integration.
4.16 Schaffung von Fami- Projekt, das an der Erfahrung «fehlende Zeit» anknipft und die Frage | Projekttrager

*Verwendete Abkiirzungen
(bei den genannten Tragern und Akteuren handelt es sich lediglich um Vorschlage, weitere waren moglich):

AJB
EB_Z

Amt fur Jugend und Berufsberatung
H  Elternbildung im Kanton Zirich (Fachstelle im AJB, Geschéftsstellen in den JS)

FGF Fachstelle fur Gleichberechtigungsfragen des Kantons Zurich
GSTF Geschéftsstelle FemmesTische

HebV Hebammenverband

ISPMZ Institut fiir Sozial- und Praventivmedizin der Universitat Zirich
JS Jugendsekretariate

KJPD Kinder- und Jugendpsychiatrischer Dienst

KKB Kleinkinder-Beratungsstellen (der Jugendsekretariate)

MMI Marie Meierhofer—Institut fir das Kind

Pj pro juventute

Radix Radix Gesundheitsférderung




