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Impulse aus der Studie „Kommunale 
Angebote der Prävention und Gesundheitsförderung 
für eine alternde Gesellschaft“
Anke Schlieker, PKV-Verband 

Neue Gesundheitsnetze



Fragestellungen

https://www.neue-gesundheitsnetze.de/

• Welche kommunalen Präventionsangebote für ältere 
Menschen funktionieren bereits?

• Wie erreichen sie auch Menschen, die klassische Angebote 
kaum nutzen?

• Welche lokalen Strukturen, Kooperationen und 
Schlüsselpersonen machen sie erfolgreich?

• Was braucht es, um wirksame Ansätze dauerhaft zu 
verankern und zu übertragen?

• Welche politischen Weichen müssen dafür jetzt gestellt 
werden?
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Methodisches Vorgehen

• Auswahl von zehn Initiativen aus ganz Deutschland

• Darunter Fokusinterviews zu Altersgesundheit, 
kultursensibler Demenzarbeit und digitaler Teilhabe

• Auswahlbegründung: Beispiele für unterschiedliche 
Umsetzungslogiken, Zielgruppen, Trägerstrukturen und 
Grade kommunaler Verankerung

• Durchführung leitfadengestützter Interviews mit 
Projektverantwortlichen

• Vergleichende Analyse von Erfolgsfaktoren, Hemmnissen 
und Übertragbarkeit

Interviews

Recherchen Nachfassen

Freigabe
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Gesund Altern und Pflegen im Quartier

Key Take-Aways

1. Lokale AWO-Koordinator:innen als

kontinuierliche Ansprechpersonen

2. Planungskreise, Bürgerdialoge und 

lokale Arbeitsgruppen schaffen 

gemeinsame Verantwortung und 

Priorisierung

3. Niedrigschwellige, partizipativ 

entwickelte Angebote zu 

Bewegung, Ernährung, Teilhabe 

und Mobilität

4. Praxisleitfäden ermöglichen 

Transfer in andere Kommunen
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MoKo-Fit & behERZt

Key Take-Aways

1. Lokale AWO-Koordinator:innen als 

kontinuierliche Ansprechpersonen

2. Planungskreise, Bürgerdialoge und 

lokale Arbeitsgruppen schaffen 

gemeinsame Verantwortung und 

Priorisierung

3. Niedrigschwellige, partizipativ 

entwickelte Angebote zu 

Bewegung, Ernährung, Teilhabe 

und Mobilität

4. Praxisleitfäden ermöglichen 

Transfer in andere Kommunen
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Lessons Learned – TOP 5 Erfolgsfaktoren

1. Partizipation & Einbindung lokaler Akteure. Die aktive Beteiligung der Zielgruppen und lokaler

Schlüsselpersonen (z.B. Ehrenamtliche, Bewegungsmentor:innen, Multiplikator:innen) ist zentral. Sie fördert

Akzeptanz, Identifikation und bedarfsgerechte Entwicklung der Angebote.

2. Niedrigschwellige, wohnortnahe und flexible Angebote. Angebote müssen ohne große Hürden, kostenfrei

und möglichst nah an den Lebenswelten der Menschen stattfinden. Flexibilität in der Ansprache und

Durchführung ist entscheidend, um verschiedene Zielgruppen zu erreichen.

3. Stabile Netzwerke & Kooperationen. Der Aufbau und die Pflege von Netzwerken mit sozialen, medizinischen

und Bildungseinrichtungen sowie lokalen Initiativen sichern die Reichweite und Nachhaltigkeit der

Präventionsarbeit.

4. Gesicherte Finanzierung & strukturelle Unterstützung. Eine verlässliche, möglichst langfristige Finanzierung

und die Unterstützung ehrenamtlicher wie hauptamtlicher Akteure sind Grundvoraussetzungen für die

Verstetigung erfolgreicher Ansätze.

5. Kultursensible und zielgruppengerechte Ansprache. Die Berücksichtigung sprachlicher, kultureller und

sozialer Besonderheiten sowie die Qualifizierung von Fachkräften und Multiplikator:innen erhöhen die

Wirksamkeit und Zugänglichkeit der Angebote.
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Lessons Learned – TOP 5 Hürden

1. Fehlende oder unsichere (Folge-) Finanzierung. Viele Projekte sind zeitlich befristet und nach

Projektende nicht gesichert. Dies gefährdet die Verstetigung und Weiterentwicklung erfolgreicher

Ansätze.

2. Schwierige Erreichbarkeit vulnerabler Zielgruppen. Besonders isolierte, hochaltrige,

mobilitätseingeschränkte oder sozial benachteiligte Menschen werden oft nicht erreicht. Auch Männer

und Menschen mit Migrationshintergrund sind schwer anzusprechen.

3. Ressourcenmangel & Personalknappheit. Es fehlt an qualifiziertem Personal, Zeit und finanziellen

Mitteln – insbesondere in ländlichen Regionen. Ehrenamtliche sind oft überlastet, hauptamtliche

Koordination fehlt.

4. Komplexität & Bürokratie. Bürokratische Hürden (z.B. ärztliche Sportfreigaben, komplizierte

Förderanträge) schrecken Teilnehmende und Initiator:innen ab. Das Hilfesystem ist für viele schwer

durchschaubar.

5. Mangelnde strukturelle und politische Unterstützung. Fehlende politische Priorisierung, wechselnde

Zuständigkeiten und mangelnde Anerkennung erschweren die Verankerung von Präventionsarbeit.
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Fünf Weichenstellungen für die Zukunft

Bewährtes verstetigen anstatt 
immer Neues fördern. 

Wirkungsvolle Angebote 
weiterfinanzieren und in 

Regelstrukturen überführen.

Koordination als kommunale 
Infrastruktur absichern. 

Quartierskoordination und 
Gesundheitsmanagement dauerhaft 

finanzieren und Prävention in der 
kommunalen Planung verankern.

Finanzierungsverantwortung 
politisch klären. Wie kann 
langfristige Finanzierung 

gesichert werden, wenn sich der 
Staat aus Mittelbereitstellung 

heraushält?

Die Säulen der 
Gesundheitsversorgung 

zusammenführen. Prävention, 
Medizin, Pflege, Kommune, 

Ehrenamt und Selbsthilfe 
verbindlich vernetzen.

Förderung, Transfer und Lernen 
gemeinsam organisieren. 

Programme bündeln, Bürokratie 
reduzieren und erfolgreiche 

Ansätze über Regionen hinweg 
zugänglich machen.
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Vielen Dank!
Kontakt bei Fragen und Anregungen

Dr. Anke Schlieker
Politik
Projektleitung Gesundheitsversorgung
________________________________________
Verband der Privaten Krankenversicherung e.V.
Büro Berlin
Heidestraße 40
10557 Berlin

Tel.: (030) 204589 60
Mobil: 0152 06910912

E-Mail: anke.schlieker@pkv.de
Internet: www.pkv.de

LinkedIn

mailto:anke.schlieker@pkv.de

