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Mein Algorithmus und ich — Gelingensfaktoren in der kommunalen
Gesundheitsforderung

Erfahrungs- und Lernaustausch mit der Minchner Aktionswerkstatt Gesundheit im Learning Café

In der Foérderung der Gesundheitskompetenz im Setting Stadtteil und Quartier spielt der vertrauens-
basierte persdnliche Kontakt mit den Bewohner*innen vor Ort eine wesentliche Rolle — so lautet die
These von MAGs aus der Erfahrung in Minchner Stadtteilen mit besonderem Handlungsbedarf.

Die ,analoge" Begleitung im Finden, Verstehen, Beurteilen und Anwenden gesundheitsrelevanter
Informationen erreicht Bewohner*innen in sozial belasteten Lebenslagen raumlich nahe an ihren
Bediirfnissen und ihren vorhandenen Kompetenzen: Uber Quartiersbezogene Bewohnerarbeit
(Angebote in Nachbarschaftstreffs) und Printmedien wie stadtteilbezogene Gesundheitswegweiser
im Postkartenformat und projektbezogene Flyer zu ,(M)ein Stadtteil bewegt sich* werden sowohl
Bewohner*innen als auch Multiplikator*innen persénlich angesprochen.
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Digitalisierung in der Gesundheitsforderung basiert auf ,personalisierten® Annahmen Uber
»Zielgruppen®, die aus groBen Datenmengen abgeleitet und in verallgemeinerte ,Nutzerprofile"
Ubersetzt werden. Aber wie finden die genannten Gelingensfaktoren der stadtteil- und
quartiersbezogenen Gesundheitsférderung Uberhaupt Eingang in diese Algorithmen? Wie wird
vertrauensbasierte Kommunikation mit Bewohner*innen erfasst? Wie werden Orientierungs- und
Entscheidungshilfen durch Multiplikator*innen und Peer-Kontakte abgebildet? Wie werden die
entscheidungsrelevanten Faktoren ,lokale Kenntnisse® und ,lokale Stimmen" aus den Stadtteilen
und Quartieren aufgegriffen?
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Im Learning Café wurde diskutiert: Wie kann eine digital-analoge Balance in
gleichberechtigter Gesundheitsforderung gelingen?

1.0 => 2.0: Analog und digital verbreitete Informationsangebote sollten (rdumlich, medial) mdg-
lichst nah an den direkten Adressat*innen platziert, miteinander verkniipft und moglichst leicht
zuganglich bzw. lesbar sein. Quantitative, zielgruppenspezifische und raumliche Angaben dazu
sollten mit der Auswertung z.B. von Clicks auf Gesundheitswegweiser oder Programmangebote
verknipft und die Vernetzung von Multiplikator*innen systematisch geférdert werden.

2.0 => 3.0: Die systematische Erfassung der Nutzung von Angeboten bringt Anbieter, Multiplika-
tor*innen und Bewohner*innen in den Dialog miteinander. Das Einbinden digitaler Instrumente z.B.
bei gesundheitsorientierten Stadtteilerkundungen, erdffnet neue Mdglichkeiten in der interaktiven
Weiterentwicklung gesundheitsférderlicher Angebote, nahe an der Lebenswelt der Nutzenden. So
erhalten diese eine hdrbare Stimme, angepasst an ihre eigene digitale Kompetenz.

Lektiireempfehlung:
Rundbrief Stadtteilarbeit 1-2017. Nachbarschaft 4.0. VskA: Berlin.
Kontakt

MAGs — Minchner Aktionswerkstatt Gesundheit
SchwanthalerstraBe 82

80336 Miinchen

Tel: 089/53 29 56 55

info@mags-muenchen.de
www.mags-muenchen.de
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