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Ubersicht

Block 1:

Grundlagen der Gesundheitsforderung und 4 Std.
Pravention

Block 2:

Faktoren des Gesundheitsverhaltens und Folgen fur 8 Std.

die arztliche Beratung

Block 3:

Zielgruppenbezogene Aspekte der 4 Std.
Gesundheitsforderung und Pravention

Block 4:

Arbeitsplatzspezifische Rahmenbedingungen und 8 Std.
Interventionsstrategien

- Lernerfolgskontrolle —




Block 1:

Grundlagen der Gesundheitsforderung 4 Std.

und Pravention

1. Veranderungen
des Krankheits-
geschehens

Epidemiologie — Haufigkeit und Verteilung der relevanten
Krankheitshilder und Risikofaktoren nach Regionen, Altersgruppen,
Geschlecht, Sozialschichten und anderen soziodemografischen
Variablen

Wandel von Infektions- zu chronischen Erkrankungen

2. Krankheits-
modelle und ihre
Relevanz fir die
Pravention

Biopsychosoziales Krankheitsmodell
Risikofaktorenmodell

Antonovskys Modell der Salutogenese

3. Praventions-
definitionen und
-konzepte

Primare, sekundére und tertiare Pravention
WHO-Konzept der Gesundheitsférderung

Settingbezogener Ansatz und Verhaltnispravention




Block 2:

Faktoren des Gesundheitsverhaltens und 8 Std.

Folgen fur die arztliche Beratung

1. Risikofaktoren
und protektive
Faktoren in der
Krankheits-
entstehung

Die Bedeutung der zentralen Risikofaktoren fir die Entstehung und

Behandlung von Krankheiten und die Férderung der Gesundheit:

- Bewegung

- Ernahrung

- Stress

- Suchtmittelkonsum (insb. Tabak-, Alkoholkonsum und
Medikamentenmissbrauch)

- Umweltfaktoren (insb. Larm, Schadstoffe, Innenraumbelastungen,
Allergene)

2. Gesundheits-
verhalten und
arztliche Beratung

Grundkonzepte des Gesundheitsverhaltens
- Bedeutung psychischer und sozialer Faktoren fiir die Entstehung und
Aufrechterhaltung des Gesundheitsverhaltens

Patientenmotivierung

- Anamneseerhebung einschlie3lich Erfassung von Risiko- und
Schutzfaktoren

- Patientenmotivierung und -begleitung, Patientenschulung

- Lerntheoretische Ansatze: Belohnungs-/Bestrafungskonzepte,
Furchtappellansatz

- Transtheoretisches Modell und motivierende Gesprachsfihrung
nach Prochaska/diClemente

- arztliche Kurzintervention

- Bedeutung des eigenen Gesundheitsverhaltens fir die
Patientenberatung und -begleitung

Arztliche Gesundheitsberatung

- Impfberatung

- Arztliche Information und Beratung zu Vorsorgeuntersuchungen

- Bewertung und Kommunikation praventionsrelevanter Studienergebnisse




Block 3:

Zielgruppenbezogene Aspekte der 4 Std.

Gesundheitsforderung und Pravention

1. Gesundheits-
forderung und
Pravention in
verschiedenen
Altersgruppen

Gesundheitsférderung und Pravention bei

werdenden Eltern/Eltern mit Kleinkindern

Kindern im Kindergarten und in der Grundschule
Jugendlichen, geschlechtsspezifische Aspekte

Erwachsenen: im Erwerbsleben, Arbeitslose, Frauen, Manner
Erwachsenen nach dem Berufsleben

Hochbetagten ab 80 J.,

z. B. mit Schwerpunkt auf Demenz, Stirzen/Frakturen
Migranten/-innen

jeweils mit Ubungen zu Fallbeispielen und mit praktischer Anwendung der in
Block 2 vorgestellten Gesprachs- und Interventionskonzepte




Block 4:

Arbeitsplatzspezifische Rahmenbedingungen und Interventionsstrategien
Teilnehmerspezifische Module nach Tatigkeitsfeldern

8 Std.

Gesundheitsforderung und
Pravention in der
niedergelassenen Praxis

Gesundheitsférderung und
Pravention in der stationéren
Versorgung und Rehabilitation

Gesundheitsforderung und
Pravention in Einrichtungen des
Offentlichen Gesundheitswesens
und in Lebenswelten

Gesundheitsforderung und
Pravention in der Arbeitsmedizin

Rechtliche Rahmenbedingungen der
GF/Prévention in der
niedergelassenen Arztpraxis

Rechtliche Rahmenbedingungen der
GF/Pravention in der stationdren
Versorgung

Rechtliche Rahmenbedingungen der
GF/Pravention im 6ffentlichen
Gesundheitswesen

Rechtliche Rahmenbedingungen der
GF/Pravention in der Arbeitsmedizin

Gesundheitsberatung und Vorsorge

- bei werdenden Eltern,

- im Kleinkindalter,

- im Kinder- und Jugendalter,

- im Erwachsenenalter,

- bei é@lteren und hochbetagten
Patienten

- bei Migranten/-innen

Praventionsrelevante Themen in
klinischen Fachgebieten und ihre
Umsetzung im stationaren
Versorgungsbereich / in der
Rehabilitation wie z. B.:

- Innere Medizin (Herz-Kreislauf-
Erkrankungen/Diabetes)

- Orthopadie/Chirurgie (Erkr. des
Stltz- und Bewegungsapparates,
pré- u. postoperative MaRhahmen)

- Gynéakologie

- Pédiatrie
Psychiatrie
Geriatrie

Gesundheitsférderung und

Pravention in verschiedenen

Lebenswelten

- Kindertagesstatten

- Schulen

- Verein/Sportverein

- Wohnumfeld

- Alteneinrichtungen

- Stadtteilbezogene Ansatze

- Gesundheitsforderung/Pravention in
sozialen Randlagen

- bei Migranten/-innen

Gesundheitsférderung und
Pravention in verschiedenen
Arbeitsfeldern wie

- gewerblicher Bereich

- Handwerk

- Landwirtschaft

- Verwaltung

Verhaltenspravention am
Arbeitsplatz

- Stressmanagement

- Unfallverhitung

- Suchtmittelkonsum

Gestaltung des Arbeitsplatzes und

der Arbeitsablaufe zur besseren

Integration gesundheitsforderlicher

und praventiver Aktivitaten

- Praxisablaufe und praktische
Hilfsinstrumente

- Qualifizierung und Einbeziehung
von Praxismitarbeiterinnen

- ErschlieRung von Angeboten im
Umfeld der Praxis

- Vernetzung mit anderen relevanten
Einrichtungen und Berufsgruppen

- Zusammenarbeit mit
Selbsthilfegruppen

- Zusammenarbeit mit/Integration von
Gruppenangeboten

Gestaltung des Arbeitsplatzes und

der Arbeitsablaufe zur besseren

Integration gesundheitsférderlicher

und praventiver Aktivitaten

- Klinikablaufe und praktische
Hilfsinstrumente

- Qualifizierung und Einbeziehung
von Klinikmitarbeiterinnen

- Erschliefung von Angeboten im
Umfeld der Einrichtung

- Vernetzung mit anderen relevanten
Einrichtungen und Berufsgruppen

- Zusammenarbeit mit
Selbsthilfegruppen

- Zusammenarbeit mit/Integration von
Gruppenangeboten

Gestaltung des Arbeitsplatzes und

der Arbeitsablaufe zur besseren

Integration gesundheitsférderlicher

und praventiver Aktivitaten

- Entwicklung praktischer
Hilfsinstrumente

- Qualifizierung und Einbeziehung
von Mitarbeiterinnen

- Vernetzung mit anderen relevanten
Einrichtungen und Berufsgruppen

- Gruppenarbeit

- Offentlichkeitsarbeit

- ErschlieBung von Finanzquellen fur
Aktivitaten

Gestaltung des Arbeitsplatzes und

der Arbeitsablaufe zur besseren

Integration gesundheitsforderlicher

und praventiver Aktivitaten

- Entwicklung praktischer
Hilfsinstrumente

- Entwicklung gesundheits-
forderlicher Strukturen im
Unternehmen

- Aufbau von Gesundheitszirkeln und
von Gruppenangeboten

- Vernetzung mit anderen relevanten
Einrichtungen und Berufsgruppen

- Aktivierung der UV, der GKV, des
Arbeitsschutzes, der Betriebsleitung

- Offentlichkeitsarbeit

Lernerfolgskontrolle
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eLearning-Anteil bei Blended-Learning

Die Strukturierte curriculare Fortbildung Gesundheitsférderung und Pravention kann als Blended-
Learning MalRnahme durchgefiihrt werden.

Der Deutsche Senat fir arztliche Fortbildung hat in seiner Sitzung am 11.2.2015 die maximalen
eLearning-Anteile wie folgt festgelegt:

e Curriculum — 24 Stunden
max. 25 % eLearning, 6h Telelernen, 18h Prasenzlernen



