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Das Praventionsgesetz trat im Ju-
li 2015 in Kraft. Es verpflichtet die
Sozialversicherungstrager zur Zu-
sammenarbeit und Strukturbildung,
um die Lebenswelt Hochschule und
ihre Statusgruppen mit Leistungen
der nicht-medizinischen Praventi-
on und Gesundheitsforderung zu
unterstiitzen. Die Autorinnen- und
Autorengruppe hat 2019 im Rah-
men des Praventionsforums der
Nationalen Praventionskonferenz
fiir den Arbeitskreis Gesundheits-
fordernde Hochschulen éffentlich
Bilanz gezogen und dringenden
Handlungsbedarf im Sinne des Pra-
ventionsgesetzes aufgezeigt. Das
darauf basierende und aktualisier-
te Strategiepapier wird in diesem
Artikel auszugsweise vorgestellt.

Einleitung

Das Gesetz zur Stirkung der Gesund-
heitsférderung und Privention (Praven-
tionsgesetz — PravG; BGBIL. I S. 1368,
1781) beinhaltet eine Reihe von Neue-
rungen, die fiir Hochschulen von Bedeu-
tung sind [1]. Im Vergleich zu den seit
dem Jahr 2000 definierten Leistungsbe-
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Impulse zur Starkung der
Gesundheitsforderung an

Hochschulen

Vom Praventionsgesetz bis zur
Hochschulgesetzgebung

reichen nach § 20 des 5. Buches Sozialge-
setzbuch (SGB V) sieht das PravG hohe-
re Investitionen in die Gesundheitsfor-
derung und eine strukturelle Weiterent-
wicklung vor. Dies gilt v. a. fiir Leistungen
zur Gesundheitsforderung in Lebenswel-
ten (§20a SGB V) und in Betrieben (§ 20b
SGB V).

Der bundesweite Arbeitskreis Ge-
sundheitsférdernde Hochschulen (AGH)
berit und vernetzt seit 25 Jahren zum
Thema, organisiert Treffen und Ta-
gungen und arbeitet seit 2005 auf der
Grundlage der zehn Giitekriterien fiir
gesundheitsférdernde Hochschulen [2].
Eine Arbeitsgruppe im AGH hat ein Stra-
tegiepapier zur Umsetzung des PravG
in der Organisation Hochschule ver-
fasst. Die darauf basierenden Hand-
lungsempfehlungen wurden unter dem
Titel ,Gesundheitsforderungsstrategie
2019-2022 fiir Hochschulen® veroffent-
licht [3] und auf dem Priventionsforum
2019 vorgestellt [4, S. 30-32]. Hierauf
beziehen sich die folgenden Ausfithrun-
gen mit der Schnittstelle zur Lebenswelt
Hochschule sowie ihren Strukturen,
Prozessen, Akteurinnen und Akteuren.
Zum Abschluss werden die wichtigsten
Handlungsempfehlungen des Strategie-

papiers mit den jeweiligen Adressaten
aufgezeigt und unter anderem in Bezug
auf die Stellungnahme der Bundesregie-
rung zum nationalen Praventionsbericht
vom 7. Januar 2021 diskutiert [5].

Eckpunkte des Praventions-
gesetzes

Die Umsetzung des Priventionsgesetzes
erfolgt auf Bundesebene durch die Natio-
nale Praventionskonferenz (NPK) mit ei-
ner Geschiftsstelle bei der Bundeszentra-
le fiir gesundheitliche Aufklérung (BZgA;
§ 20e[1] SGB V). Die NPK hat u.a. die
Aufgabe alle vier Jahre fiir die Leistungs-
ausgabendes§20aund § 20b SGBV einen
nationalen Priventionsbericht - erstmals
1.Juli 2019 - im Rahmen der nationalen
Préaventionsstrategie (§ 20e[1] SGB V)
vorzulegen [6]. Darauf aufbauend sind
bundeseinheitliche, trigeriibergreifende
Rahmenempfehlungen fiir Deutschland
abzuleiten (§ 20e[2] SGB V). Fiir die ers-
te Periode hatte sich die NPK Anfang
2016 auf die Bundesrahmenempfehlun-
gen (BRE; § 20d SGB V) verstandigt [7].

Die Mitwirkung der Zivilgesellschaft
und Fachoffentlichkeit soll durch das
einmal jihrlich stattfindende Préventi-
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Tab. 1

Handlungsfelder der gesetzlichen Krankenversicherungen (GKV) und gesetzlichen Un-

fallversicherungen (GUV) in Bezug auf Studierende in den Bundesrahmenempfehlungen[7,S. 18,
19,43] und der GKV im Leitfaden Pravention [10,S. 51-52]

Gesetzliche Krankenversicherung  Gesetzliche Unfallversicherung

Bewegungsforderung
Gesundheitskompetenz

Starkung psychischer Ressourcen
Stressreduktion/Entspannung
Gewaltpravention

Pravention von Suchtmittelkonsum
Forderung gesunder Erndhrung
Zehn Gutekriterien 2020 des AGH

onsforum ermoglicht werden. Es wird
von der Bundesvereinigung fiir Praven-
tion und Gesundheitsférderung (BVPG)
ausgerichtet (§ 20e[3] SGB V; [8]). Auf
Landesebene sind auf Basis der BRE
jeweils Landesrahmenvereinbarungen
(LRV) abzuschlieflen. Gesetzlich vor-
gesehen ist die Beteiligung der Sozial-
versicherungstrager, der Lénderminis-
terien und -behérden, des Offentlichen
Gesundheitsdienstes sowie die ,, Mitwir-
kung weiterer fiir die Gesundheitsforde-
rung und Privention relevanter Einrich-
tungen und Organisationen“ um landes-
spezifische, ,wirksame und zielgerichtete
Gesundheitsforderung und Privention®
zu entwickeln und umzusetzen (§ 20f
SGB V).

Neu ist, dass im PravG die Lebenswelt
»des Studierens“ mit angefiihrt wird. Da-
mit ist die gesamte Organisation Hoch-
schule tiber diebetriebliche Gesundheits-
forderung fir die Beschiftigten hinaus
explizit als forderungswiirdig nach § 20a
und § 20b SGB V anerkannt. Unter der
Lebensphase ,,Gesund aufwachsen® sind
in den BRE fiir alle Heranwachsenden
einschliellich der Auszubildenden und
Studierenden die derzeitigen gemeinsam
vereinbarten Handlungsfelder benannt
[7] und werden im aktuellen GKV-Leit-
faden Privention noch erweitert [10]
und in der @Tab. 1 dargestellt.

Die Ausfihrungsbestimmung zur
Leistungserbringung der Gesetzlichen
Krankenversicherung (GKV) ist der seit
dem Jahr 2000 (vgl. [9, S. 19-20]) kon-
tinuierlich weiterentwickelte ,Leitfaden
Privention® des GKV-Spitzenverbands
[10]. Die jdhrlichen Leistungsausgaben
nach § 20 SGB V werden im GKV-
Priventionsbericht zuletzt fiir das Jahr

Forderung von Bewegung, Spiel und Sport
Vermittlung von Gesundheitskompetenz

Forderung von psychischer Gesundheit

Forderung gesundheitsférderliche Raumgestaltung
Gewaltpravention

Prévention von Unféllen

Forderung gesundheitsforderlichen Leitungshandelns
Forderung gesundheitsforderlicher Lehr-Lernprozesse

2019 dokumentiert [9]. Fiir Hochschu-
len gibt es seit Ende 2020 im GKV-
Leitfaden Privention ein eigenstindiges
Kapitel. Die Forderkriterien sollen ,,den
Aufbau und die Stirkung gesundheitsfor-
derlicher Strukturen in den Hochschulen
[..] unterstiitzen“ [10, S. 51-52]. Neben
dem Abdruck der zehn Giitekriterien
des AGH [2] als ,Grundlage fiir die
Durchfiihrung von Gesundheitsprojekten
an Hochschulen® wird den Handlungs-
feldern Prioritit eingerdumt, die die
Gesundheitskompetenz (B Tab. 1) der
Studierenden stirken sollen. Seit Anfang
2020 gibt es unter der Rubrik ,Gesunde
Lebenswelten auf der Internetprisenz
von www.gkv-buendnis.de [11] einen
Wegweiser zum PravG fiir Hochschulen.
Vergleichbare Ausfithrungsbestimmun-
gen und Forderkriterien liegen fir die
gesetzliche Unfallversicherung (GUV)
nicht vor.

Lebenswelt Hochschule

Die Lebenswelt ,Hochschule® zeichnet
sich durch das organisierte Miteinan-
der dreier sehr unterschiedlicher und
heterogener Statusgruppen aus: Stu-
dierende, wissenschaftsunterstiitzendes
Personal (z.B. Verwaltung, Bibliothek,
Technik) sowie das wissenschaftliche
Personal. Hochschule ist der Oberbe-
griff fur Einrichtungen des tertidren
Bildungswesens, in deren Organisa-
tionseinheit Wissenschaft, Forschung,
Praxistransfer, Lehre und Studium um-
gesetzt werden. Der rechtliche Gestal-
tungsspielraum der Hochschulen wird
weitgehend durch das Grundgesetz und
die 16 Landeshochschulgesetze, die sich

vom Hochschulrahmengesetz ableiten,
geregelt [12].

In Deutschland gibt es 424 (09/2020)
Hochschulen in staatlicher (Bund, Land,
Kommune) bzw. staatlich anerkannter
privater und/oder konfessioneller Tri-
gerschaft. Sie werden als Prisenz- oder
Fernhochschulen betrieben. Es werden
sechs Hochschularten unterschieden:
213 Fachhochschulen, 107 Universititen,
52 Kunsthochschulen, 30 Verwaltungs-
hochschulen, 16 Theologische Hoch-
schulen und 6 Pddagogische Hochschu-
len. Mit Stand Januar 2020 sind darunter
117 private Hochschulen. Im Winterse-
mester 2020/21 sind 2.948.695 Studie-
rende eingeschrieben [13]. In 2019 sind
an den Hochschulen 737.762 Personen
einschlie8lich der Universititskliniken
haupt- und nebenberuflich beschiftigt
(14, 15, S. 10-14].

In Bezug auf die Studierenden und ih-
re Lebenswelt spielen die 57 Studenten-/
Studierendenwerke eine gewichtige Rol-
le, da sie auch auflerhalb des Campus z. B.
in der Versorgung mit Wohnraum titig
sind [16]. Dariiber hinaus unterstiitzen
sie gezielt Studierende mit gesundheit-
lichen Beeintrichtigungen [17, 18]. Sie
unterhalten 43 Psychologische Bera-
tungsstellen, in denen im Jahr 2019
fast 35.000 Personen vorstellig wurden
[19, S. 56]. Die Studierendenwerke sind
eigenstindige  Organisationseinheiten
und beschiftigen in Deutschland tiber
20.000 Personen. Die Rechtsgrundla-
gen iiber die Errichtung, Organisation
und ihre Aufgaben finden sich in den
Hochschul- oder Studierendenwerks-
gesetzen der Bundeslinder. In 13 von
ihnen sind dort Gesundheit bzw. Ge-
sundheitsforderung als Aufgabenfeld
der Studierendenwerke aufgefithrt [20].

Ein weiterer relevanter Akteur ist
der Allgemeine Deutsche Hochschul-
sportverband (adh), in dem 202 Mit-
gliedshochschulen vertreten sind [21].
Seit 1976 ist der Hochschulsport als
Forderungsaufgabe der Hochschulen
auf Bundes- und Landesebene fest ver-
ankert. Im Kontext des § 20 SGB V
engagiert sich der adh seit 10 Jahren in
der strategischen Weiterentwicklung der
Gesundheitsférderung [22].
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Zusammenfassung - Abstract

Hochschulgesetzgebung
Zusammenfassung

tet seit 2015 die Sozialversicherungstrager
die Prévention und Gesundheitsférderung
in der Lebenswelt Hochschule insbesondere
fiir Studierende durch Manahmen und
Strukturbildung inhaltlich und finanziell zu
unterstiitzen. Der bundesweite Arbeitskreis
Gesundheitsfordernde Hochschulen hat sich
an diesen Prozessen beteiligt und auf Basis
5-jahriger Erfahrungen Bilanz gezogen. Das
darauf basierende Strategiepapier mit den
Handlungsempfehlungen wird in Ausziigen
vorgestellt.

Strukturen und Entwicklungen im Kontext
des Praventionsgesetzes darzulegen und
die an der Schnittstelle Hochschule noch

Hintergrund. Das Préventionsgesetz verpflich-

Ziel. Der Beitrag zielt darauf ab, die komplexen
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nicht umgesetzten Vorgaben aufzuzeigen. Im
Fokus steht die Realisierung der erarbeiteten
Handlungsempfehlungen auf Ebene der
Bundeslander und die gezielte Ansprache der
verantwortlichen Akteure einschlieBlich der
Hochschulen und Studierendenwerke.
Material und Methoden. Aus amtli-

chen Statistiken (Hochschulstatistik,
Finanzergebnisse der Gesetzlichen Kran-
kenversicherung) sowie mit einer literatur-
und internetbasierten Bestandsaufnahme
werden die Handlungsempfehlungen der
,Gesundheitsférderungsstrategie 2019-2022
fiir Hochschulen” (Stand: Januar 2020)
aktualisiert.

Ergebnisse und Fazit. Die Analyse zur
Umsetzung des Praventionsgesetzes zeigt

E. Hungerland - U. Sonntag - W. Polenz - V. Cusumano - K. Glaser - C. Hildebrand - A. Tesche - T. Hartmann
Impulse zur Starkung der Gesundheitsforderung an Hochschulen. Vom Praventionsgesetz bis zur

fiir die Lebenswelt Hochschulen eine Reihe
von bisher nicht realisierten Vorgaben. Dazu
gehéren die fehlende Zusammenarbeit

der Sozialversicherungstrdger und die
Realisierung der gemeinsam beschlossenen
Handlungsfelder (z.B. Gesundheitskom-
petenz) fiir Studierende. Auf Ebene der

16 Bundeslander ist Hochschule als Lebens-
welt in den Landesrahmenvereinbarungen
nicht beriicksichtigt worden. Eine Ursache
ist die fehlende Einordnung der jungen
Erwachsenen in eine eigene Lebensphase:
»Gesund in Ausbildung und Studium®.

Schliisselworter
Gesundheitskompetenz - Gesundheit
Studierender - Praventionsforum

higher education legislation

Abstract

Background. Since 2015, the German Preven-
tion Act has obligated social security agencies
to support prevention and health promotion
in the university setting, particularly for
students, through measures and structural
development in terms of content and funding.
The German Network for Health Promoting
Universities took part in these processes and
assessed the situation on the basis of 5 years
of experience. The strategy paper based on
this with the recommendations for action is
presented in excerpts.

Objectives. The aim of the article is to present
the complex structures and developments

in the context of the German Prevention Act
and to show the requirements that have

not yet been implemented at the interface
between universities. The focus is on the
implementation of the recommendations for
action at the level of the federal states and the
targeted addressing of the responsible actors,
including universities and student unions.
Materials and methods. The recommen-
dations for action of the “Health Promotion
Strategy 2019-2022 for Universities” (as

of January 2020) are updated from official
statistics (university statistics, financial
results of the statutory health insurance) and
a literature and internet-based inventory.
Results and conclusions. The analysis

of the implementation of the German
Prevention Act shows a number of previously

Impulses for strengthening health promotion at universities. From the German Prevention Act to

unrealized requirements for the university
settings. This includes the lack of cooperation
between the social security agencies and the
implementation of the jointly agreed fields of
action (e.g., health literacy) for students. At the
level of the 16 federal states, universities have
not been taken into account as a setting in
the state framework agreements. One reason
is the lack of classification of young adults in
their own phase of life: “Healthy in vocational
training and studies”.

Keywords
Health literacy - Student health - Prevention
forum

Strukturen gesundheitsfordernder
Hochschulen

Gesundheitsfordernde Hochschulen ent-
wickeln auf Basis der zehn Giitekriterien
des AGH [2] integrierte Strukturen und
Prozesse. Diese haben die gesundheits-
forderliche Gestaltung von Arbeits- und
Studienbedingungen der Organisation
sowie des Verhaltens der Hochschulmit-
glieder zum Ziel. Entsprechend bedarf es
eines eigenstindigen Managementsys-
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tems. Es fithrt die Gesundheitsférderung
auf der Leitungsebene, in allen Status-
gruppen und in das Leitbild bzw. die
Entwicklungsziele der Hochschule ein,
um sie als Prozess der Organisationsent-
wicklung dauerhaft zu verankern [23,
S. 17, 24]. Uber die Einfithrung der
betrieblichen Gesundheitsférderung fiir
Beschiftigte an Hochschulen durch § 20
SGB V, hat sich in den letzten 20 Jah-
ren mit Unterstiitzung der gesetzlichen
Krankenkassen [25] ein betriebliches

Gesundheitsmanagement (BGM) ent-
wickelt. Hierzu gehoéren Personalstellen
zur BGM-Koordination, die zu ca. 90 %
in der Personal- und Organisations-
entwicklung der Hochschulverwaltung
angesiedelt sind [26]. Von hier aus wer-
den die gesundheitsrelevanten Akteure
bzw. Entscheiderinnen und Entscheider
in einem Arbeitskreis Gesundheit einbe-
zogen. Dieser kann je nach Hochschule
auch abweichende Bezeichnungen tra-
gen. In @Abb. 1 sind die internen und
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Abb. 1 A Ubersichtzu den internen und externen Akteurinnen und Akteuren der gesundheitsférdernden Hochschulen nach
Hartmann und Seidl [27, S. 10], Michel et al. [24, S. 13]. Sternchen kann sowohl interner als auch externer Akteur sein, Doppel-
sternchen z.B. Arbeits-, Gesundheits-, Sportwissenschaft, Medizin, Psychologie, Soziale Arbeit, BEM betriebliches Eingliede-
rungsmanagement, BGM betriebliches Gesundheitsmanagement, SGM studentisches Gesundheitsmanagement

externen Akteurinnen und Akteure auf-
gezeigt, die an den Prozessen zur Um-
setzung einer gesundheitsférdernden
Hochschule beteiligt sein kénnen.

Hochschulen und Praventions-
gesetz

Der Begriff bzw. die Organisation Hoch-
schule ist im PriavG nicht direkt veran-
kert. Aus Sicht der leistungsrechtlichen
Vorgaben ist die Einteilung der Organi-
sation Hochschule in eine sog. ,nicht-
betriebliche Lebenswelt* (§ 20a SGB V)
und in einen ,,Betrieb“ (§ 20b SGB V) zu
unterscheiden. Zugleich wird der von der
in der Ottawa-Charta [28] beschriebene
Setting-Ansatz (auch Lebensweltansatz)
im PravG (§ 20a) als ... fiir die Gesund-
heit bedeutsame, abgrenzbare soziale Sys-
teme insbesondere des Wohnens, des Ler-
nens, des Studierens, ... “ verstanden. Die
Lebenswelt ,,des Studierens umfasst ei-
nerseits alle Aspekte von Hochschule, die

fiir das Studieren relevant sind: den Studi-
enauftakt, das jeweilige Curriculum und
die Studienorganisation, die Priifungen,
das vorhandene Personal, das Gebéude-
management, die Campusgestaltung, die
Bereitstellung von Mensaessen, Hoch-
schulsport, psychosozialer Beratung und
Arbeitsplitzen fiir Studierende (als stu-
dentische bzw. wissenschaftliche Hilfs-
krifte oder in Servicebereichen) etc. An-
dererseits die durch das Studierenden-
werk oder die Kommune bereitgestellten
Moglichkeiten des Wohnens, der Infra-
strukturen (z.B. fir die Mobilitit), der
Kultur- und Beratungsangebote sowie die
institutionalisierten Moglichkeiten, mit
anderen in Kontakt zu kommen, und vie-
les mehr [29, S. 12-13].

Handlungsempfehlungen
(Stand: Oktober 2020)

Der AGH sieht erheblichen Handlungs-
bedarf, um das Praventionsgesetz 5 Jahre

nach Inkrafttreten in den Hochschulen
noch konsequenter anzuwenden. Da es
sichum eine gesamtgesellschaftliche Auf-
gabe handelt, bedarf es einer Strategie,
die weitere bundes- und landesgesetz-
liche Regelungen zu Gesundheit und
Sicherheit so integriert, dass alle Hoch-
schulmitglieder - Studierende, wissen-
schaftsunterstiitzende und wissenschaft-
lich Beschiftigte — einbezogen werden.
Um die Gesundheitsférderungsstrategie
2019-2022 und ihre Handlungsemp-
fehlungen [3] umzusetzen, miissen eine
Reihe von Eckpunkten erfiillt sein. In
B Tab. 2 sind die wichtigsten Adressaten
und Ziele mit Erlduterungen aufgelis-
tet. Die Handlungsempfehlungen richten
sichan die Bundespolitik, die Bundeslan-
der, die Spitzenverbiande der Sozialver-
sicherungstrager sowie die Hochschulen
und Studierendenwerke.
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Tab.2 AuszugderHandlungsempfehlungen der Gesundheitsférderungsstrategie 2019-2022 fiir Hochschulen unterteilt nach Adressaten, Zielenund

Erlauterungen [3]

Adressaten Ziele
Bundesebene
Gesetzgeber Bundes-  Praventionsgesetz novellieren

tag und Bundesrat

Sozialversicherungs-
trdger der NPK

Handlungsfelder der BRE ([7]; vgl. @ Tab. 1)

in der Lebenswelt Hochschule in gemeinsame
Projekte umsetzen

Nationale Praventions-
konferenz

Gesundheitswissenschaftliche Grundlagen
fiir den NPK-Préventionsbericht 2022 fiir
Hochschulen entwickeln vgl. [30]

BRE starker differenzieren, Handlungsfelder
umsetzen und weiterentwickeln

Akteure der Lebenswelt Hochschule am Ge-
staltungsprozess der nationalen Praventions-
strategie direkt und kontinuierlich beteiligen

Praventionsforum

Landesebene
Bundeslénder Nationale Praventionsstrategie mit BRE iiber-
tragen

Finanzielle Férderung regionaler Strukturen
und Forschungsférderung

Landesparlamente Gesundheitsmanagement fiir alle Statusgrup-
und Landesregierun-  pen als Pflichtaufgabe in die Hochschul- und
gen Studierendenwerksgesetze aufnehmen

Hochschulen als Lebenswelt in die LRV auf-
nehmen

Zustandige Landesmi-
nisterien

Sozialversicherungs-
trager

Handlungsfelder der BRE in der Lebenswelt
Hochschule in gemeinsame Projekte umset-
zen

Sozialversicherungen

Deutsche Gesetzliche
Unfallversicherung;
Unfallversicherungs-
trager

Konzept zur Umsetzung der BRE in Hochschu-
len vorlegen

Praventionsauftrag der gesetzlichen Unfall-
versicherung und der Unfallversicherungstra-
ger nach SGB VIl und auf Grundlage des PravG
umsetzen vgl. [31]

Zustandige Gesetzli-
che Unfallversicherung
auf Landesebene

Hochschulspezifische Unfallstatistiken und
eine Bestandsaufnahme zur Umsetzung des
Arbeitsschutzgesetzes (z.B. Gefahrdungsbe-
urteilung fiir Studierende und Beschéftigte)
vorlegen

Hochschulen und Studierendenwerke

Hochschulrektoren-
konferenz

Hochschulen auf dem Weg zur ,Gesunden
Hochschule” unterstiitzen

Betriebliches [25] und studentisches Gesund-
heitsmanagement [29] einfiihren

Hochschulen
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Erlauterungen

Trennung zwischen sogenannten ,nicht-betrieblichen Lebenswelten” (§ 20a)
und ,Betrieben” (§ 20b) im Leistungsrecht des SGB V aufheben;
Zusammenarbeit der Sozialversicherungstrager zwingend vorschreiben

Hochschulen in die Umsetzung des Praventionsgesetzes und die nationale
Praventionsstrategie einbeziehen

Fiir die Lebenswelt Hochschule gesundheitsbezogene Indikatoren, Parame-
ter und Daten erheben, auswerten, eine Praventionsberichterstattung und
Gesundheitsforderungsstrategie darauf aufbauen;

das Deutsche Studentenwerk und den Allgemeinen Deutschen Hochschul-
sportverband in die NPK aufnehmen

Fiir die Altersgruppe der Studierenden und Auszubildenden die Lebenspha-
senbezeichnung ,Gesund in Ausbildung und Studium” einfiihren;

die Handlungsfelder der BRE umsetzen, vulnerable Gruppen an Hochschulen
per Expertise identifizieren und unterstiitzen

Neben der Jahresveranstaltung kleinere Formate zum Austausch zwischen
Zivilgesellschaft, Fachoffentlichkeit und den Mitgliedern der Nationalen Pra-
ventionskonferenz ausrichten

Praventionsleistungen, Praventionsberichterstattung und Handlungsfelder fiir
die Lebenswelt Hochschule in die jeweiligen LRV aufnehmen

Regionale Vernetzungsstrukturen fiir gesundheitsférdernde Hochschulen
sowie landesspezifische Forschung und Praxistransfer zu Fragen der Gesund-
heitsférderung an Hochschulen unterstiitzen

Haushaltsmittel fiir Gesundheitsmanagement und Gesundheitsforderung an
den Hochschulen bereitstellen

Hochschulen sowie deren landesspezifischen Gremien in den jeweiligen Struk-
turen der LRV aufnehmen

Die Lebenswelt Hochschule in die Umsetzung des PravG durch die LRVen
einbeziehen

Die gesetzliche Unfallversicherung (GUV) ist ein zentraler Akteur fiir die Ge-
sundheit, Pravention und Sicherheit an Hochschulen und den dort versicher-
ten Personen

Gesundheitswissenschaftlich orientierte Unfallberichterstattung zu Studieren-
den auf Bundes- und Landesebene einfiihren;

Kategorie Studierende (anstatt Schiiler) in der Unfallstatistik anwenden;
Unfallpravention mit den Hochschulen umsetzen;

Curriculum ,Sicherheit, Gesundheitsschutz,

Gesundheitskompetenz und Gesundheitsforderung” fiir Hochschulen entwi-
ckeln

Aufnahme der Lebenswelt Hochschule in die LRV unterstiitzen;
die Hochschulen auf Landesebene vernetzen

Erklarung zum Gesundheitsmanagement an Hochschulen auf Grundlage der
zehn Gutekriterien des AGH sowie des Arbeits-, Infektions- und Mutterschutz-
sowie Praventionsgesetzes verabschieden

BGM und SGM mit der Zielrichtung eines hochschulischen bzw. universitdren
Gesundheitsmanagements in der Organisation Hochschule einfiihren und
umsetzen



Tab.2 (Fortsetzung)

Adressaten Ziele

Hochschulen

Hochschulen und
Studierendenwerke

ausbauen

Studierendenwerke

umsetzen

Unterstlitzungssysteme zur Verminderung
vertikal” (BAf6G) und ,horizontal” (Gesund-
heitskompetenz) bedingter Ungleichheiten

Gesundheitsforderung der Studierenden im
Rahmen eines SGM an der Hochschule und in
den eigenen Betrieben und Aktivitatsfeldern

Erlauterungen

Studiengangspezifische, gesundheitsbezoge- Themen: (Gender-bezogene) Gesundheitsforderung, Gesundheit und Sicher-
ne Lehrinhalte entwickeln

heit, medizinische und nicht-medizinische Pravention, digitale Gesundheits-
kompetenz in Bildungseinrichtungen und Betrieben vermitteln

Z.B. die Einfiihrung eines neuen BafoG-Systems zur Erhéhung der Bildungs-
gerechtigkeit und Bildungschancen sowie die Starkung der Gesundheitskom-
petenz durch die Erweiterung von Angeboten fiir einen gesunden Lebensstil

(z.B. Hochschulsport) und den Ausbau diversity-gerechter und psychosozialer

Beratung

weiterentwickeln

Hochschulen bei der Realisierung des Gesundheitsmanagements fiir Stu-
dierende aktiv unterstiitzen und die eigenen Geschéftsbereiche (Beratung,
Wohnen, Erndhrung, Dienstleistungen) im Sinne der Gesundheitsforderung

BGM betriebliches Gesundheitsmanagement, BRE Bundesrahmenempfehlungen, GUV gesetzliche Unfallversicherung, LRV Landesrahmenvereinbarungen,
PrdvG Praventionsgesetz, SGM studentisches Gesundheitsmanagement

Diskussion

Stand Umsetzung des
Praventionsgesetzes

Im Jahr 2019 sind 631 Mio. € fiir Maf3-
nahmen zur Gesundheitsforderung und
Privention nach § 20 SGB V ausgegeben
worden [9]. Fir den Lebensweltansatz
(§ 20a) lag der Betrag bei ca. 166 Mio. €,
wovon gut 20% pauschal an die BZgA
iiberwiesen wurden (§ 20a Abs. 3). Laut
eines Berichts des Bundesrechnungshofs
(BRH; [32]) werden sie bisher nur zu ei-
nem Bruchteil fiir die der BZgA gesetzlich
tibertragenen Aufgaben zur Qualititssi-
cherung und wissenschaftlichen Evalua-
tion der Umsetzung des Lebensweltan-
satzes ausgegeben. Am 18.05.2021 hat das
Bundessozialgericht nach 5 Jahren ent-
schieden, dass der Bund nicht auf die
Gelder der Sozialversicherungen zur Fi-
nanzierung seiner Behorden zugreifen
darf (Az: B 1A 2/20R). Fiir 2020 sind
durch das Zweite Gesetz zum Schutz der
Bevolkerung die Mindestausgabenwerte
des PrivG ausgesetzt worden [9, S. 130].
Dies hat nach den vorldufigen Finanzer-
gebnissen der GKV [33] in 2020 in allen
drei Leistungsbereichen nach § 20 SGBV
zu einem Riickgang der eingesetzten Fi-
nanzmittel von 29,5 % (183.574.955 €) im
Vergleich zum Berichtsjahr 2019 gefiihrt.
Die nicht-betriebliche Gesundheitsfor-
derung und Prévention (§ 20a SGB V)
waren mit 33,7 % davon tiberproportio-
nal betroffen.

Nach 18 Monaten hat die Bundesre-
gierung eine Stellungnahme zum natio-
nalen Priventionsbericht verdffentlicht

[5]. Eine Reihe von Aspekten, die bei
der Umsetzung des PravG in Zukunft
verstarkt Beriicksichtigung finden soll-
ten, werden auch im Strategiepapier des
AGH [3] benannt. Dazu gehoren u.a.
die bisher zu geringe Einbeziehung der
Hochschulen, die Rolle der Bundesverei-
nigung fiir Pravention und Gesundheits-
férderung (BVPG) sowie die mangeln-
de Transparenz und Beteiligungsmog-
lichkeiten der Zivilgesellschaft auf Lan-
desebene. Dariiber hinaus fehlt es wei-
terhin an einer Praventionsberichterstat-
tung auf Ebene der Bundesldnder fiir die
Lebenswelten [34].

Studierende als Zielgruppe

Die Gruppe der Studierenden, die
ca. 80% der Hochschulmitglieder um-
fasst, stand zu Beginn kaum im Fokus
einer gesundheitsfordernden Hochschu-
le. Das gilt analog auch fiir den Arbeits-
und Gesundheitsschutz. Bis zum In-
krafttreten des PravG 2015 war die
Forderpolitik der gesetzlichen Kran-
kenkassen nach § 20a SGB V auf die
betriebliche Gesundheitsférderung fiir
die Hochschulbeschiftigten — und hier
insbesondere der Verwaltung - ausge-
richtet. Seit 2015 konnten mit fach-
wissenschaftlicher Begleitung vielfiltige
Projekte im studentischen Gesundheits-
management (SGM) angeschoben und
mit den Handlungsempfehlungen in
Theorie und Praxis dokumentiert und
ausgewertet werden [29]. Perspektivisch
sollten alle Statusgruppen in ein universi-
tires Gesundheitsmanagement (UGM)

beziehungsweise  hochschulbezogenes

Gesundheitsmanagement (HGM) zu-
sammengefithrt werden [26]. Dazu
bedarf es der Schaffung entsprechen-
der Strukturen: Die Unterstiitzung der
Hochschulleitung durch Gesundheits-
koordinatorinnen und Gesundheitsko-
ordinatoren und die Einrichtung einer
Steuerungsgruppe [35, S. 399] mit allen
relevanten internen und externen Ak-
teurinnen und Akteuren (vgl. @ Abb. 1).

Hochschulen als Orte sozialer
Ungleichheiten

Das PravG verlangt ,die Verminderung
sozial bedingter sowie geschlechtsbezoge-
ner Ungleichheit von Gesundheitschan-
cen (§ 20 Abs. 1). Der Zugang zur
akademischen Bildung und das erfolg-
reiche Absolvieren eines Studiums ist in
Deutschland im hohen Mafe - vergleich-
bar anderer Bildungseinrichtungen -
von der sozialen Herkunft abhingig
[36]. Informationen zur sozialen Un-
gleichheit sind bereits seit 1951 in den
Sozialerhebungen iiber die wirtschaftli-
che und soziale Lage der Studierenden
in Deutschland dokumentiert. In der
aktuellen 21. Sozialerhebung fiir das Be-
richtsjahr 2016 findet sich eine Fiille an
Ergebnissen, die im Sinne des Auftrags
des PrivG Handlungsbedarfe aufzeigen
[37]. Eine aktuelle Studie von Diehl
et al. [38] weist zudem auf gesundheit-
liche Ungleichheiten in der Gruppe der
Studierenden hin, die das Bild der ver-
meintlich gesellschaftlich privilegierten
(und gesunden) Studierenden korrigiert.
Neben (,vertikalen®) sozio-okonomisch
bedingten Ungleichheiten bei Studieren-
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den und Beschiftigten (sowie teilweise
des wissenschaftlichen Personals), gilt es
ebenso (,horizontale®) Ungleichheiten
zu identifizieren und zu vermindern
(B Tab. 2). Diese bestehen auf Grund
des Geschlechts [39], Migrationshin-
tergrund, Mehrfachbeeintrachtigungen
(Intersektionalitit), First Generation und
weiterer vulnerabler Gruppen im Hoch-
schulbereich. Durch die COVID-19-
Pandemie (,,coronavirus disease 2019)
hat sich diese Situation nach ersten
Erkenntnissen bei der 6konomischen
Situation, dem Gesundheitszustand und
den Bildungschancen verschirft [40, 41].
Besonders zu beriicksichtigende Grup-
pen sind Studierende mit mangelnder
technischer Ausstattung, Mehrfachbelas-
tung sowie Studierende mit chronischer
Erkrankung bzw. Behinderung.

Zusammenarbeit der Sozial-
versicherungstrager

Im Bereich der betrieblichen Gesund-
heitsférderung wurde mit der Initiative
Gesundheit und Arbeit (iga; [42]) ein
gemeinsames Dach fiir Préventions-
und Gesundheitsférderungsaktivititen
zwischen der Deutschen Gesetzlichen
Unfallversicherung (DGUV) und drei
Krankenkassenverbianden auf Bundes-
ebene gefunden. Die gesetzliche Un-
fallversicherung (GUV) ist der zentrale
Sozialversicherungstriger fiir die Ge-
sundheit, Priavention und Sicherheit
von Studierenden an Hochschulen. Die
Zusammenarbeit aller Sozialversiche-
rungstriger konnte von einer gesund-
heitswissenschaftlich orientierten Pra-
ventionsberichterstattung  profitieren.
Diese konnte z. B. tiber das Unfallgesche-
hen von Studierenden auf Bundes- und
Landesebene mitteilen, die dem Hand-
lungsfeld ,Unfallprivention (@ Tab. 1)
entsprechende Grundlagen liefern wiir-
de. Zudem sollten die Unfallkassen auf
Landesebene die Aufnahme der Lebens-
welt Hochschule in die Landesrahmen-
vereinbarungen in allen Bundesldndern
unterstiitzen. Dazu gehort, alle Hoch-
schulen zumindest auf Landesebene
fordernd zu vernetzen. Beispielgebend
ist dies fiir einen Teil der Hochschulen
Nordrhein-Westfalens mit der Anwen-
dung des sog. Bielefelder Fragebogens zu
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den Beschiftigungsbedingungen erfolgt
[43]. Betreffend der Studienverhaltnisse
wird der Fragebogen zur Zeit weiter-
entwickelt. Alternativ kann die GUV
die Hochschulen in einem strukturier-
ten Organisationsentwicklungsprozess
bei der Beriicksichtigung psychischer
Belastungen in der Gefihrdungsbeur-
teilung unterstiitzen. Unter anderem
je Organisationseinheit durch Fokus-
gruppen, Workshops, Austauschtreffen
mit Mafinahmenerstellung, Review- und
Feedbacktreffen. Obwohl durch das Ma-
nagement von Sicherheitund Gesundheit
geboten, ist vom Vorliegen psychischer
Gefihrdungsbeurteilungen fiir Studie-
rende seitens der Hochschulen derzeit
nicht auszugehen. Diese gesetzlich vor-
gegebenen Aktivititen konnen mit dem
Nationalen Aktionsplan Gesundheits-
kompetenz [44] synergetisch verbunden
werden.

Pandemiebewaltigung und
hochschulisches Gesundheits-
management

Die COVID-19-Pandemie hat erhebliche
Auswirkungen auch auf Hochschulen.
Aktuell gibt es Hinweise, dass die Mog-
lichkeiten ein vorhandenes BGM oder
SGM zur Unterstiitzung in Pandemie-
zeiten einzubeziehen, in diesen deutlich
starker genutzt werden konnte. Dies
trifft sowohl deren hiufig nicht gesehe-
nen Kompetenzfelder im BGM. Zudem
gibt es zu wenige Hochschulen mit ei-
nem implementierten SGM. In Bezug
auf den hohen Bedarf der Studieren-
den an psychosozialer Unterstiitzung
im mittlerweile dritten Online-Semester
(vgl. [41]), kann von Seiten der Hoch-
schulen im Sinne des PravG bislang
kaum etwas entgegengesetzt werden.
Das Kompetenzzentrum Gesundheits-
fordernde Hochschulen (KGH, vgl. [45])
fihrte zu Beginn der COVID-19-Pande-
mie eine Abfrage zu den Auswirkungen
auf die Arbeit der BGM- oder SGM-
Koordinatorinnen und -Koordinatoren
durch [46]. Es zeigte sich, dass das Ge-
sundheitsmanagement bei der Krisenbe-
wiltigung nur begrenzt beteiligt wurde.
Deren iibergeordnete Rolle und fach-
liche Expertise blieb hiufig ungenutzt.
So hat es die Vertretung einer sozial-

psychologischen Perspektive schwerer
in den Krisenstdben neben den Themen
Sicherheit, medizinische und hygieni-
sche Gesichtspunkte wahrgenommen zu
werden. Positive Beispiele zeigen sinn-
volle Moglichkeiten des Einbezugs des
Gesundheitsmanagements in die Krisen-
stibe. Gesundheitsférdernde Strukturen
an Hochschulen tun gut daran, sich - be-
sonders in Hinblick auf ein universitires
oder hochschulisches Gesundheitsma-
nagement - breiter aufzustellen und
mehr Kompetenzen einzufordern. Unter
welchen Rahmenbedingungen und auf
welche Weise dies gelingen kann, dazu
werden zurzeit weitere Interviews des
KGH gefiihrt.

Fazit fiir die Praxis

== Seit 25 Jahren vernetzt und unter-
stiitzt der bundesweite Arbeitskreis
Gesundheitsférdernde Hochschulen
im Sinne der Ottawa-Charta von 1986
die Hochschulen bei der Umsetzung
der Gesundheitsférderung durch
politische Arbeit, Gremienmitarbeit,
Wissenstransfer, inhaltliche und
strukturelle Weiterentwicklungen. So
konnte auf Bundesebene 2018 durch
Unterstiitzung der Techniker Kran-
kenkasse das Kompetenzzentrum
Gesundheitsférdernde Hochschulen
mit aufgebaut werden.

== In sieben Bundeslandern haben sich
die gesundheitsfordernden Hoch-
schulen zu regionalen Netzwerken
zusammengeschlossen. Um diese
strukturelle Entwicklung zu verste-
tigen und die Umsetzung der zehn
Giitekriterien des bundesweiten Ar-
beitskreises Gesundheitsfordernde
Hochschulen an allen Hochschulen in
seiner ganzen Anwendungsbreite zu
ermoglichen, bedarf es weiterer re-
gionaler Netzwerkgriindungen, wie
sie in Berlin-Brandenburg und Nord-
deutschland in Planung sind. Dies
konnte die Umsetzung des Praven-
tionsgesetzes (PravG) auf Ebene der



Bundeslander befordern und damit
auch den Vorstellungen der Bundes-
regierung zur Weiterentwicklung des
PravG entsprechen.
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