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Über DSPN - Fachbereiche

Gemeinsam gesund.

01

KGM

Von ca. 11.000 Kommunen haben lediglich 

447 Kommunen mit Unterstützung der 

Krankenkassen intersektional 

zusammengesetzte Steuerungsgremien 

unter Beteiligung der Zielgruppen etabliert.

4 %

Alle Arbeitgeber:innen sind gesetzlich dazu 

verpflichtet geeignete Präventivmaßnahmen zu ergreifen, 

um die Arbeit sicherer und gesünder zu gestalten. 

Gleichzeitig  werden die Auswirkungen auf Umwelt und 

Natur berücksichtigt. 

Settingansatz

40.650 Lebenswelten setzten zusammen 

mit Krankenkassen Maßnahmen der 

Gesundheitsförderung und Prävention 

nach dem Setting-/Lebensweltansatz 

(2021) um. Dadurch konnten 5.961.940 

Personen durch nicht-betriebliche 

Angebote erreicht werden.

40.650

HSE 

100 %

Präventionsbericht 2022 (Berichtsjahr 2021) 

(gkv-spitzenverband.de)

Präventionsbericht 2022 (Berichtsjahr 2021) (gkv-spitzenverband.de)

ArbSchG
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KGM bundesweit

An über 50 Standorten

02

4 Kommunen und 

1 Landkreis in Süd 

6 Kommunen und 

16 Landkreise in Nord-Ost8 Kommunen und 

17 Landkreise in West
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Unser Ansatz - gemeinsam nachhaltig

17 Ziele - Sustainable Development Goals (SDG) der UNO in der Agenda 2030

02

17
Partnerschaften 

zur Erreichung 

der Ziele

3 
Gesundheit und 

Wohlergehen

10
Weniger 

Ungleichheiten

11
Nachhaltige Städte 

und Gemeinden

13
Maßnahmen zum 

Klimaschutz

4 
Hochwertige 

Bildung

5 
Geschlechter-

Gleichstellung

8 
Menschenwürdige 

Arbeit und 

Wirtschaftswachstum
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Zentrale Lebensbedingungen der Menschen 

werden von den Kommunen im Rahmen ihres 

Selbstverwaltungsrechtes gem. Artikel 28 Abs. 

2 Satz 1 und 2 Grundgesetz gestaltet.

Kommunen stoßen Entwicklungsprozesse an, 

koordinieren und leiten diese. Darüber hinaus 

beeinflussen sie auch die Rahmenbedingungen

u. a. in Kitas und Schulen maßgeblich.

Mithilfe eines Kommunalen 

Gesundheitsmanagements  werden kommunale 

Einrichtungen, soziale Settings und 

präventiv-medizinische Versorger erreicht. 

Die besondere Bedeutung der Kommune als „Dachsetting“02
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städtische 
Vertreter

Stärkung der 
Prävention und 

Gesundheitsförderung in 
Lebenswelten wie Kita, 

Schule und Pflegeheimen. 

Stärkung der betrieblichen 
Gesundheitsförderung und 
deren engere Verzahnung 

mit dem Arbeitsschutz. 

Verbesserung der 
Kooperation aller 

Sozialversicherungsträger 
sowie Länder und 

Kommunen. 

Berücksichtigung
einheitlicher 

Gesundheitsziele.

Unterstützungsmöglichkeiten auf Grundlage rechtlicher 

Rahmenbedingungen
Motive: Erfüllung der Eckpunkte aus dem PrävG und den Bundesrahmenempfehlungen für alle Akteure 

02
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1. Erstellung einer Präventionsmatrix auf wissenschaftlicher 

Basis mit Handlungsempfehlungen sowie eines Gutachtens inkl. 

einer Entwicklungsdokumentation

2. Ausbildung von Multiplikatoren*innen (Lotsen) für die 

regionale Arbeit

3. Förderung und qualifizierte Beratung des partizipativen 

Prozesses der Gesundheitsmoderation und Findung 

bedarfsgerechter Maßnahmen 

Ein innovatives 

und nachhaltiges 

kommunales 

Gesundheitsprojekt

Wesentliche Projektinhalte03
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Wir gehen den Weg gemeinsam

Meilensteine

03

Vorbereitung

Bedarfsermittlung und 

Finanzierungskonzept

Systemanalyse

Erfassung von Kennzahlen 

und Auswertung von 

Analysedaten

→ Präventionsmatrix

Qualifizierung

Qualifizierung 

und Beteiligung 

von Akteuren 

→ Multiplikator:innen

Evaluation

Evaluation und 

Dokumentation, 

Erfolgskontrolle

Maßnahmenplanung

Zielorientierte 

Maßnahmenplanung 

(Verhalten- und 

Verhältnisprävention)

Durchführung

Auswahl von 

qualitätsgeprüften 

Anbietern, Durchführung 

passgenauer Maßnahmen

Einbindung

Einbinden relevanter 

Akteure ins Netzwerk, 

Kooperationsansatz, 

kontinuierliche 

Verbesserung

Kick-Off

Organisation und 

Durchführung einer 

Informationsveranstaltung
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• Wir bringen die richtigen Ansprechpartner der Kommune und 

potentielle Förderer sowie inhaltliche Partner an einen Tisch

• Wir ermitteln Bedarfe und formulieren gemeinsame Ziele

• Wir unterstützen bei der Beantragung von Fördermitteln

• Wir beseitigen Sollbruchstellen und formulieren Gelingensfaktoren

• Wir bringen personelle Ressourcen ein, Sie profitieren von unserer 

Expertise und unseren Erfahrungen aus der Prozessberatung an über 

50 Standorten

Bedarfsermittlung und Finanzierungskonzept

Gemeinsam auf den Weg machen.

03
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• Wir erfassen Kennzahlen und priorisieren anhand valider Daten 

Zielgruppen und Themen

• Wir betrachten vorhandene Projekte, Programme und 

Vernetzungsqualitäten der Lebenswelten

• Wir schaffen Vergleichsmöglichkeiten zwischen Kommune, Land und Bund

• Wir bringen mit Prof. Dr. Mathias Bellinghausen wissenschaftliche 

Expertise ein

• Wir schaffen auf Grundlage der Analysedaten eine verbesserte 

Zielkontrolle im gesamten Prozess

• Wir analysieren quantitativ und qualitativ

• Wir suchen den direkten Austausch, führen Interviews und verschaffen uns 

einen Überblick direkt vor Ort

Systemanalyse / Präventionsmatrix

Gemeinsam analysieren.

03
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Auszug quantitative sozio-demografische 

Ersterfassung in Nideggen

• Geringere Quote bezüglich Mitgliedschaften im 

Sportverein

• Mitglieder meist jüngere Personen. Ab 40 Jahren 

nur noch sehr geringe Quote an Personen im 

Sportverein

• Deutlich mehr Frauen als Männer im Sportverein 

aktiv (konträr zur Landes- und Bundesebene)

Aus der Praxis

Systemanalyse

03
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• Wir unterstützen bei der Formulierung von 

Qualitätskriterien bei der Anbieterauswahl

• Wir erweitern stetig mit Ihnen das kommunale Netzwerk für 

Gesundheitsförderung und Prävention

• Wir gründen oder erweitern kommunale Steuerkreise und 

Arbeitsgruppen mit dem Fokus Gesundheitsförderung und 

Prävention

• Wir bauen keine Parallelstrukturen auf, sondern passen 

uns individuell den Bedürfnissen der Kommune an

Qualitätskriterien und Netzwerkstrukturen

Gemeinsam Qualitätskriterien formulieren und Netzwerkstrukturen aufbauen

03
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Quantitative und 

qualitative Analyse

Experteninterviews mit 

Vertreter*innen 

unterschiedlichster 

Lebenswelten in Bocholt

Aus der Praxis

Befahrung der Quartiere

03
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Aus der Praxis

Kick-Off Veranstaltung in der Kommune / in den Quartieren

03
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Aus der Praxis

Qualifizierung kommunaler Gesundheitslots:innen

03
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In regelmäßigen 

moderierten 

Lotsentreffen setzen wir 

uns verhaltens- und 

verhältnisbezogene Ziele

Aus der Praxis

Verhaltens- und verhältnisbezogene Ziele

03
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bewegungsatlas.berlin - SuchmaschineAus der Praxis

Durchführung von Maßnahmen

03

https://www.bewegungsatlas.berlin/
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Aus der Praxis

Gemeinsam kommunizieren.

03
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• Wir erstellen eine projektbegleitende und prozessorientiere Evaluation und sorgen für eine hohe 

Qualität im gesamten Prozess

• Wir erstellen für Sie eine ausführliche Dokumentation inkl. eines Vorher-Nachher-Vergleichs 

ermittelter Kennzahlen

• Wir bieten maximale Transparenz über den gesamten Prozess

Evaluation und Dokumentation03
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• DSPN Projektmanager:in unterstützt bei vielen Aufgaben

• Teilnahme am Steuerkreis 1-2 Stunden pro Quartal

• Lotsenrunde 1 Stunde pro Monat

• Anschub des Projektes 10-20 Stunden in den ersten Monaten

• Zu Beginn hat die Projektverantwortliche hat einen Aufwand von 

ca. 6 – 8 Stunden pro Monat 

• sukzessive abnehmen und sich bei 3 – 4  Stunden pro Monat 

einpendeln

• Sonstiges

Ressourcenbedarf

Gemeinsam Maßnahmen planen

03
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Wir sind bereit!
Ihr Ansprechpartner:

Maximilian Renna

Projektmanager

DSPN GmbH & Co. KG

Borkener Straße 68

48653 Coesfeld

Tel.: 0151-64335038

E-Mail: maximilian.renna@dspnetz.de

Webauftritt: www.dspnetz.de

Quelle Fotos: freepik, unsplash, pixabay

Gemeinsam gesund.

https://www.linkedin.com/company/dspn-gmbh-co-kg/mycompany/

	Folie 1
	Folie 2: Über DSPN - Fachbereiche
	Folie 3: KGM bundesweit
	Folie 4: Unser Ansatz - gemeinsam nachhaltig
	Folie 5: Die besondere Bedeutung der Kommune als „Dachsetting“
	Folie 6: Unterstützungsmöglichkeiten auf Grundlage rechtlicher Rahmenbedingungen
	Folie 7: Wesentliche Projektinhalte
	Folie 8: Wir gehen den Weg gemeinsam 
	Folie 9: Bedarfsermittlung und Finanzierungskonzept
	Folie 10: Systemanalyse / Präventionsmatrix
	Folie 11: Aus der Praxis
	Folie 12: Qualitätskriterien und Netzwerkstrukturen
	Folie 13: Aus der Praxis
	Folie 14: Aus der Praxis
	Folie 15: Aus der Praxis
	Folie 16: Aus der Praxis
	Folie 17: Aus der Praxis
	Folie 18: Aus der Praxis
	Folie 19: Evaluation und Dokumentation
	Folie 20: Ressourcenbedarf
	Folie 21: Gemeinsam gesund.

