Bearbeitungsstand 2022-05-02

Vision Gesundheitsforderung 2050

Ergebnis des Visionsforums vom 18./19. November 2021

GESINDHETSFORDERUNG 2050
 OHE LESASOUMIAT o VELEN ESIND VERBRAHTEN | B A4

a2 Oﬁ =

(w~w,

e [y
o n unA

@ o i &
G 5

v, : Azl ‘

i, 12 :} v i

"inter- Hmm (") MW ﬁJ“{g( H ﬂhf
o\uapunaﬂ E u »

@ O OWW{&&H RW‘S"”S

ur%

ﬁ:@_”"w 4 ,Emmﬁm o

9 NACHIACTIGKET
Stewerung it Sk g
nd Kompeton? Qudhe movetar \(m‘%"’

Zeichnung: E. Steiner

Das vorliegende Diskussionspapier wurde im Jahr 2021 von rund 150 Expertinnen und Experten aus den Bereichen,
Politik, Forschung, Praxis der Gesundheitsforderung, Zivilgesellschaft, Selbsthilfe, Wirtschaft und Bildung, im Rah-
men des strategischen Zukunftsprozesses , Gesundheitsforderung wird System” entwickelt. Ziel dieses partizipativen
Foresight-Prozesses war es, den Status Quo der Gesundheitsférderung in Osterreich in einem unkonventionellen,
ergebnisoffenen Setting zu reflektieren und mogliche Zukunftsvisionen zu entwickeln. Das vorliegende Papier ver-

steht sich als Ausgangsbasis fiir weitere Diskussionen und Beteiligungsprozesse auf allen Gesellschaftsebenen.
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Abstract

Wie kann die Zukunft der Gesundheitsférderung aussehen? Inwiefern kann sie unser Leben
zum Besseren verdndern? Mit Fragen wie diesen befasste sich 2021 im Auftrag des Bun-
desministeriums fiir Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz ein strategi-
scher Zukunftsprozess ,Gesundheitsforderung wird System” (Foresight). In mehreren Ver-
anstaltungen erarbeiteten Expertinnen und Experten aus den unterschiedlichsten gesell-
schaftlichen Feldern eine Vision von Gesundheitsforderung im Jahr 2050. Dieser Zeitpunkt
jenseits Uiblicher Planungshorizonte gab den Beteiligten die Moglichkeit, Zukunft nicht

bloR aus der Gegenwart abzuleiten, sondern sie neu zu denken.

Sechs wesentliche Themenfelder haben sich in diesem Prozess herauskristallisiert. Fir je-
des dieser Felder - Gesundheit und Soziales, Umwelt und Mobilitdt, Wohnen und kommu-
nales Umfeld, Arbeit und Wirtschaft, Bildung und Kultur, Capacity Building - wurde die
Vorstellung einer Zukunft entwickelt, in der die Menschen in Osterreich gut und gesund

leben konnen.

Dieses Papier beschreibt den strategischen Zukunftsprozess , Gesundheitsforderung wird
System” (Foresight) und fasst die Ergebnisse zusammen. Es soll eine Ausgangsbasis fiir

weiterflihrende Diskussionen und Beteiligungsprozesse mit Stakeholderinnen und Stake-
holdern, Expertinnen und Experten sowie Angehdrigen verschiedener Bevolkerungsgrup-

pen dienen.
Ziel war es, ein moglichst umfassendes und vielfiltiges Bild von Osterreich in der Zukunft

zu zeichnen, um die Lebensqualitat der Bevolkerung umfassend zu denken und gesunde

Lebensjahre nachhaltig zu erhéhen.
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Praambel

Wie sieht die Zukunft der Gesundheitsférderung aus? Auf welche Erfolge kénnen die an der
Entwicklung Beteiligten von 2050 aus zurlickblicken? Und: Inwiefern hat die Gesundheits-
férderung unser Leben im Jahr 2050 zum Besseren verdndert und zu mehr gesunden Le-

bensjahren aller Menschen in Osterreich beigetragen?
Die Vision Gesundheitsforderung 2050

Die ,Vision Gesundheitsforderung 2050“ wurde in einem strategischen Zukunftsprozess
,Gesundheitsforderung wird System” (Foresight) im Jahr 2021 im Rahmen des Schwer-
punktes ,Gesundheitsforderung 21+“ (nunmehr ,Agenda Gesundheitsforderung”) des
BMSGPK beauftragt und gemeinsam mit den relevanten Akteur:innen entwickelt. Sie skiz-
ziert die Situation der Gesundheitsférderung selbst und das Leben der Menschen in Oster-
reich aus dem Blickwinkel der Gesundheitsférderung im fernen Jahr 2050. Diese ,Vision”
geht bewusst iber die gewohnten Denkraume hinaus. Sie ist eine Einladung zum Gesprach
und zu einer gemeinsamen Reise. Sie soll zum Nachdenken anregen und als Impuls fir die

Gestaltung einer Gesundheitsforderung der Zukunft wirken.

Die sechs Themenfelder dieser Vision - Gesundheit und Soziales, Umwelt und Mobilitat,
Wohnen und kommunales Umfeld, Arbeit und Wirtschaft, Bildung und Kultur, Capacity
Building - haben sich im mehrstufigen Entwicklungsprozess als Schwerpunkte herauskris-

tallisiert, zuklinftige Erganzungen sind nicht ausgeschlossen.

Diese Vision stellt keine erweiterte Version der Gegenwart dar. Die Teilnehmer:innen des
Zukunftsprozesses waren eingeladen, die Zukunft in einer wiinschenswerten Weise zu ge-
stalten und nicht im engen Korsett eines gegenwartsverhafteten ,Realismus” zu verblei-
ben. Dieses utopische Moment setzt Energie frei. Auch wenn nicht jeder Ansatz verfolgt,
jede Idee verwirklicht wird, kdnnen doch die Einsichten des gesamten Entwicklungspro-
zesses Moglichkeiten fir eine engagierte und mutige Politik, Wissenschaft und Praxis der

Gesundheitsférderung aufzeigen.
Der Foresight-Prozess 2021
Foresight ist ein strategischer Prozess, der der Zukunft gewidmet ist. Im Foresight wird Zu-

kunft nicht ,,vorausgesehen”, sondern in einem Prozess der Co-Kreation gestaltet, dessen

Methoden das kreative und innovative Potenzial aller Beteiligten heben. Dabei entstehen
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Bilder einer wiinschenswerten Zukunft, die das Handeln und Entscheiden im Jetzt beein-

flussen.

Die vorliegende ,,Vision Gesundheitsforderung 2050“ wurde in einem derartigen Prozess
im Jahr 2021 entwickelt. Der weit aufgespannte Zeitrahmen von annahernd 30 Jahren er-
moglichte den Beteiligten, aus gegenwartigen Rollen, Funktionen und Sachzwangen auszu-
steigen und Ubliche Planungshorizonte weit hinter sich zu lassen. So konnten sie sich auf
eine Zukunft der Gesundheitsforderung einlassen, von der aus wir unsere Gegenwart neu
betrachten und in weiterer Folge eine erstrebenswerte Entwicklung gemeinsam auf

Schiene bringen kdénnen.

Zur Entwicklung der Vision haben nach einer Auftaktveranstaltung im Juni 2021 zwei Fo-
ren stattgefunden, das Szenarienforum im September und das Visionsforum im Novem-
ber 2021. Die Teilnehmer:innen des Prozesses brachten ihre Perspektiven aus den unter-
schiedlichsten Bereichen ein, wie Politik, Forschung, Praxis der Gesundheitsforderung, Zi-
vilgesellschaft, Selbsthilfe, Wirtschaft oder Bildung.

(agmeinsam
Traumen ural
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Abb. 1 Grafische Darstellung des strategischen Zukunftsprozesses , Gesundheitsforderung

wird System“ (Foresight)

Die Visionsentwicklung im Rahmen des Szenarienforums baute auf einer Auseinanderset-
zung mit Szenarien auf, die sich damit befassten, wie sich die Zukunft entwickeln kénnte.
Dieser Blick auf Zukunftsszenarien wurde dazu genutzt, jene gesellschaftlichen Bereiche zu
bestimmen, in denen die bedeutsamsten Verdanderungen zu erwarten sind. Daraus wur-

den flnf zentrale Gesellschaftsbereiche identifiziert sowie das Thema Capacity Building,
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das die Entwicklung und den Ausbau von Kapazitaten auf den unterschiedlichen Ebenen

umfasst:

Die fiinf Gesellschaftsbereiche

= Gesundheit und Soziales

* Umwelt und Mobilitat

=  Wohnen und kommunales Umfeld

=  Arbeit und Wirtschaft

= Bildung und Kultur

Kollektives Leadership und Kontextsteuerung
= Capacity Building

Beteiligungsprozess und nachste Schritte 2022

Die aus den oben beschriebenen Prozessen entstandene Vision ist als Diskussionspapier
Ausgangspunkt flr einen vielfaltigen und produktiven Beteiligungsprozess und Austausch.
Mit einer Vielzahl an Stakeholder:innen, wie den Akteur:innen der Gesundheitsziele, Ent-
scheidungstrager:innen aus der Gesundheitspolitik und anderen Politikbereichen, aber
auch unterschiedlichen Bevolkerungsgruppen, wie jlingeren und dlteren Menschen, ar-
mutsgefahrdeten/- betroffenen Menschen und Menschen mit Migrationserfahrung, wer-
den dazu weiterfiihrende Partizipationsprozesse umgesetzt. Dieser geplante Austausch
soll es den Beteiligten ermdglichen, ihre Perspektiven einzubringen, den Diskurs lGiber Ge-
sundheitsforderung aktiv mitzugestalten und die, auf dieser Grundlage erweiterte und
konkretisierte Vorstellung eines ,,guten und gesunden Lebens” im Osterreich der Zukunft

mitzutragen.

Die vorliegenden, von vielen Menschen diskutierten und kommentierten Ideen sollen als
Ausgangsbasis fur weitere Diskussionen und Beteiligungsprozessen zur Gesundheitsforde-

rung auf vielen gesellschaftlichen Ebenen dienen.

Die Werte der ,,Vision Gesundheitsforderung 2050
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Die Entwicklung der ,Vision Gesundheitsforderung 2050“ erfolgte fir die flinf genannten
Gesellschaftsbereiche und fiir das Thema ,,Capacity Building”. Diskussionen, Entwicklun-
gen und Entscheidungen werden in diesen Gesellschaftsbereichen durch ganz spezifische
Logiken gepragt. Diese Vision basiert erganzend dazu auf universellen Werten, die die ein-
zelnen Gesellschaftsbereiche verbinden sollen. Diese Werte sind der Kompass fir die Aus-
richtung der Gesundheitsforderung 2050 und damit fiir die Entwicklung von Umsetzungs-
schritten.

Im Prozess wurden Werte in unterschiedlichen Umschreibungen genannt. Fairness, Solida-
ritdt und die umfassende Achtung der Wiirde des Menschen waren dabei durchgangig
Thema. Je nach Gesellschaftsbereich standen manche Aspekte starker, andere schwacher
im Fokus. Zudem unterliegen diese Orientierungen einer gesellschaftlichen Weiterent-
wicklung, sodass der aktuelle Wertekatalog (siehe Abb. 1) nicht als allumfassend und end-
glltig zu sehen ist. Die Werte wurden auch keiner Reihung und Priorisierung unterzogen.
Fest steht allerdings, dass keiner der identifizierten Orientierungspunkte durch kiinftige

Umsetzungsschritte gefahrdet werden darf.

In Erganzung und Prazisierung zu diesen universellen Werten sind die Grundprinzipien der
Gesundheitsforderung, die seit der Ottawa-Charta (1986) fiir die Gesundheitsforderung

handlungsleitend sind, ein selbstverstandlicher Bezugsrahmen:

e Positiver, umfassender und dynamischer Gesundheitsbegriff
e Gesundheitliche Chancengerechtigkeit

e Ressourcenorientierung

e Empowerment

e Setting- und Determinantenorientierung

e Zielgruppenorientierung

e Partizipation der Akteurinnen und Akteure des Settings

e Vernetzung

o Nachhaltigkeit der Veranderungen

Einen weiteren wesentlichen und ganz aktuellen Bezugsrahmen bildet die im Dezember
2021 verabschiedete Geneva Charta der WHO.!

! Siehe https://www.who.int/publications/m/item/the-geneva-charter-for-well-being-(unedited)
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Abb. 1 Die Werte der ,,Vision Gesundheitsforderung 2050
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Vision Gesundheitsforderung 2050
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Zeichnung: E. Steiner

Im Folgenden wird die Vision entlang der sechs Themenfelder skizziert. So konnte also Ge-
sundheitsférderung, so kénnte Osterreich unter dem Vorzeichen von Gesundheitsférde-

rung im Jahr 2050 aussehen...
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Gesundheit und Soziales

Die stetige Erhéhung der gesunden Lebensjahre und der Lebensqualitat fiir alle in Oster-
reich lebenden Menschen ist ein zentrales Ziel politischen Handelns. Gesundheit wird da-

bei als somato-psycho-soziales Wohlbefinden verstanden.

Gesundheits- und Sozialsystem arbeiten abgestimmt, auf Augenhéhe und Hand in Hand.
Gleiches gilt fiir die Gesundheits- und Sozialberufe, denen die gesellschaftliche Wertschat-
zung sicher ist. Das driickt sich in der geteilten Verantwortung fiir die Lebensqualitdt der
von ihnen betreuten Menschen sowie in ihrer Qualifizierung und Honorierung aus. Auf der
kommunalen Ebene stehen integrierte Gesundheits- und Sozialzentren als erste Anlauf-
stellen mit Servicecharakter fir alle Anliegen zur Verfligung. Sie gewahrleisten einen nie-
derschwelligen Zugang zu Gesundheitsforderung und Krankenversorgung und zu sozialer
Sicherheit sowie Chancengerechtigkeit durch inklusive und beteiligungsorientierte Pro-
zesse. Die hier gesetzten MalRnahmen sind wie jene auf regionaler und nationaler Ebene
evidenzbasiert und qualitatsgesichert. Gesundheitsférderung und Pravention stehen im
Vordergrund. Die Gesundheitsforderung ist einerseits Teil der gesundheitlichen und sozia-
len Versorgung, andererseits als grundlegende Verantwortung in den Lebenswelten veran-

kert. Ihre Finanzierung erfolgt durch Bund, Lander und Sozialversicherung aus einem Topf.

Bewegung, Erndahrung und psychische Gesundheit haben einen hohen Stellenwert. Das gilt
fiir die Angebote in Kindergarten und Schule, aber auch fir die Gestaltung bewegungs-
freundlicher Umwelten und ausgewogener Speiseplane in der Gemeinschaftsverpflegung
fiir jede Lebensphase. Darliber hinaus sind Bewegung, Erndahrung und psychische Gesund-
heit thematisch in den Bildungspldanen wie auch als , Lebensstilrezepte” in der Versorgung

verankert.

Gesundheitskompetenz von Anfang an — das soll durch vielfaltige MalBnahmen in Bildungs-
einrichtungen von der Kinderkrippe bis zur Erwachsenenbildung sowie im Gesundheitssys-
tem erreicht werden: Die Menschen werden dabei unterstiitzt, Gesundheitsinformation zu
finden, zu verstehen und in ihrem Alltag anzuwenden. Gleichzeitig sind alle Organisatio-
nen, insbesondere aber jene des Bildungs-, Gesundheits- und Sozialbereichs verpflichtet,

eine gute Orientierung im System zu gewahrleisten.

Personliche Assistenzen ermdglichen Menschen mit besonderen Bediirfnissen — diese er-

geben sich aus Beeintrachtigungen aufgrund chronischer Krankheit oder Behinderung —
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die groRtmogliche soziale Teilhabe und ein selbstbestimmtes Leben in der Mitte der Ge-
sellschaft. Dazu tragen auch barrierefreie Infrastruktur und Zugange zu Gesundheitsforde-
rung und Versorgung wie zu sozialer Sicherheit bei. Selbsthilfe und eine breite Sorgekultur

gehoren des Weiteren zu jenen Strategien, die Inklusion sicherstellen.

Die Gesundheitsforderung ist als nachhaltig salutogenes Paradigma in viele Politikfelder
wie Bildung, Gesundheit, Soziales, Pflege, Umwelt, Landwirtschaft und Wirtschaft einge-
kehrt, um die Weiterentwicklung von Health in All Policies zu gewahrleisten.

Arbeit und Wirtschaft

Das wirtschaftliche Handeln respektiert die Grenzen vorhandener Ressourcen. Wachstum
an sich gilt nicht mehr als brauchbare Strategie zur Lésung von 6konomischen und sozia-
len Problemen. Anstelle des Primats von Profit und Wachstum orientiert sich alles wirt-
schaftliche Handeln am Gemeinwohl. Der ,,Brutto-National-Gliicks“~-Wert hat das Brutto-
nationalprodukt als Richtwert abgeldst und ist der neue Indikator, an dem der Erfolg einer
Volkswirtschaft gemessen wird. Der ,,Brutto-National-Glicks“-Wert wird regelmaRig auf
nationaler und kommunaler Ebene unter Beteiligung der Bevélkerung ermittelt. Die Ergeb-
nisse dieses partizipativen Prozesses sind fiir alle Politikfelder ein wesentliches Feedba-
ckinstrument, um Strukturen und Instrumente auf den verschiedenen Ebenen — Bund,
Lander, Kommunen — entsprechend zu justieren und Prozesse addquat zu steuern. Die we-
sentlichen Ziele aller Beteiligten sind hierbei stets die Gleichwertigkeit der verschiedenen
Bedarfe und Interessen und das Gleichgewicht von Wirtschaft, Okologie und sozialer Ko-

hasion.

Arbeit stiftet fiir die Menschen des Jahres 2050 Sinn und Freude. Sie verbindet individuel-
les Wohl mit dem niitzlichen Beitrag zur Gemeinschaft und tragt zu einer positiven gesell-
schaftlichen Entwicklung bei. Neue Technologien stellen den Menschen in den Mittel-
punkt und sorgen fiir mehr Selbstbestimmung der Arbeitenden. Der schonende, nachhal-
tige Umgang mit natlirlichen Ressourcen ist ebenso selbstverstandlich wie die Riicksicht
auf die physische sowie psychosoziale Gesundheit aller arbeitenden Menschen. Gerechte
Formen des sozialen Ausgleichs, der Grundsicherung und der Besteuerung werden Chan-

cengerechtigkeit fordern.

Flexible Arbeitszeitmodelle, wie etwa die Viertagewoche, und der flaichendeckende Aus-

bau qualitativ hochwertiger Betreuungsangebote fiir Kinder, aber auch fiir Menschen mit
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Unterstlitzungs- und Pflegebedarf, ermoglichen den Arbeitenden eine Balance von Ar-
beits- und Privatleben, die optimale Entfaltung ihrer Fahigkeiten und das freiwillige Enga-
gement in den verschiedensten gesellschaftlichen Kontexten.

Eine Neudefinition und -bewertung von Berufsbildern hat stattgefunden, eine gemein-
wohlorientierte Wertschatzung und faire Entlohnung aller Tatigkeiten steht im Vorder-

grund.

Flr ihren Einstieg in das Arbeitsleben und ihre professionelle Weiterentwicklung finden
die arbeitenden Menschen aller Generationen im Jahr 2050 faire, diversitatsbewusste und
bedarfsgerechte arbeitsmarkt- und bildungspolitische Instrumente vor. Vulnerable Men-
schen mit einem besonderen Unterstitzungsbedarf, etwa aufgrund chronischer Erkran-
kungen oder Behinderungen, kdnnen auf ein stabiles, aber flexibles Sicherheitsnetz zu-
ruckgreifen. Sie haben die Moglichkeit, durch personliche Assistenz und/oder in geschitz-
ten Arbeitsfeldern Anerkennung, faire Entlohnung und lebendige soziale Teilhabe zu er-

fahren.

Umwelt und Mobilitat

Ein ausgepragtes Klima- und Umweltbewusstsein ist 2050 in allen 6sterreichischen Regio-
nen Standard. Umwelt- und Klimaschutz sowie die notwendigen Anpassungen an den Kli-
mawandel werden von kommunalen Netzwerken als Change-Koalitionen gestaltet. Auf lo-
kaler und liberregionaler Ebene wird Biodiversitat geschitzt und gepflegt, aktive Mobilitat

fir alle Generationen wird erméglicht und geférdert.

Neue Bauordnungen auf kommunaler und regionaler Ebene haben erfolgreich zur Entsie-
gelung des Bodens beigetragen. Offentlich zugingliche und barrierefrei nutzbare (Griin-)
Raume als kommunale Naherholungsgebiete sind ein wichtiges Gut fiir Lebensqualitat und
Wohlbefinden. Nachhaltige Stadtentwicklung und Raumplanung spielen auch im Bereich
des (kommunalen) Wohnbaus eine bedeutende Rolle. Verdichtetes Bauen hat die Zersie-
delung gestoppt. Landliche Regionen weisen eine verbesserte Infrastruktur auf und sind

dadurch attraktiver, die Stadte sind durch mehr Grinraume landlicher geworden.
Die Landwirtschaft produziert 6kologisch, der Handel setzt auf regionale biologische Le-

bensmittel. GroRzligige Griinflaichen und die Nachnutzung von nicht mehr bendtigten Rau-

men (z. B. Tiefgaragen) schaffen Platz fir Urban Farming-Betriebe, die auch in der Stadt
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einen wohnortnahen, biologischen Anbau frischer Lebensmittel (Gemise, Obst, Fisch-

zucht) gewabhrleisten.

Kreislaufwirtschaftliche Verfahren sowie Beteiligungsorientierung bei Produktion und Kon-
sum sind Standard. Der Zugang zu Wasser und Luft in hoher Qualitat ist als kommunales

Gut unantastbar und das Recht darauf in der Verfassung verankert.

Der konsequente Einsatz der Gesundheitsfolgenabschatzung auf Bundes-, Landes- und
kommunaler Ebene hilft bei der Vorbereitung und Umsetzung politischer Entscheidungen,

die sich stets am Ziel eines gesunden Lebens fiir alle Menschen in Osterreich orientieren.

Vielfadltige aktive Mobilitdt gehdrt zum Lebensstil und Mindset aller Birger:innen und ist
die wesentliche Mobilitdtsform in Stadt und Land. Die urbanen Zentren sind ,,Stadte der
kurzen Wege*“, die landlichen Regionen sind fur die aktive Mobilitat gut aufgeschlossen.
Der offentliche Verkehr ist CO2-neutral, flaichendeckend ausgebaut und erlaubt dank indi-
vidueller Lésungen die Bewaltigung der , letzten Meile”. Er ist barrierefrei zuganglich und
leistbar. Der motorisierte Individualverkehr erganzt nur mehr punktuell die 6ffentlichen
Verkehrsmittel und verwendet langst alternative Antriebssysteme (Elektrizitat, Wasser-
stoff). Der Flugverkehr hat auf solare Antriebssysteme umgestellt. 2050 ist insgesamt nicht
nur eine zu 100% CO2-neutrale, sondern auch eine larmarme und bewegungsférdernde
Mobilitat Standard.

Wohnen und kommunales Umfeld

Die Gesundheit und Lebensqualitat aller Bewohner:innen steht im Jahr 2050 im Zentrum
kommunalen Strebens. Die 6sterreichischen Stadte und Gemeinden verfligen tber ein so-
lides Netzwerk von Gesundheits- und Sozialzentren. Zusammen mit regionalen und loka-
len NGOs, biirgerschaftlichen Initiativen und engagierten Einzelpersonen bilden sie starke
Nachbarschafts- und Sorgenetzwerke, in denen das gute Aufwachsen und das aktive, ge-

sunde Altwerden in Gemeinschaft flr alle moglich ist.

Qualitatsvolles Wohnen ist fir alle leistbar. Das Miteinander der Generationen findet in
gemeinschaftlichen Wohnformen, wie etwa Mehrgenerationenhdusern, seinen Ausdruck.
Gemeinsamkeit statt Einsamkeit und gelebte Inklusion aller Gesellschaftsgruppen sind er-
klartes Ziel, die unterschiedlichen Bedirfnisse werden entsprechend berlicksichtigt, so

dass ein Leben in groBer Verbundenheit, aber ohne Beengung maglich ist.
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Partizipation ist in der Gemeinde- und Stadtentwicklung von 2050 fest verankert. Gemein-
sames Planen, Bauen und Wohnen unter Beteiligung der Blirger:innen und der Einbezie-
hung von Selbsthilfegruppen ist an die Stelle des standardisierten Wohnbaus getreten.
Das hat zu innovativen architektonischen Antworten auf die Bediirfnisse der Bewohner:in-
nen gefiihrt. Diese engagieren sich flr ihr gemeinschaftliches Wohnen nicht nur in der Pla-
nung, sondern integrieren ehrenamtlich — und vernetzt mit kommunalen Angeboten — Ar-

beit, Erholung, Soziales, Lernen und Kulturschaffen in ihre Wohnprojekte.

Entsiegelungsinitiativen, neue Verkehrskonzepte und eine bedirfnisorientierte partizipa-
tive Planung haben zu groRRziigigen und barrierefreien offentlichen Raumen gefiihrt, die
nachbarschaftliche Begegnung, gesundheitsfordernde Bewegung und aktive Mobilitat be-

glinstigen.

Neue Raumordnungskonzepte unterstiitzen im Jahr 2050 6kologisch und sozial nachhal-

tige Mallnahmen unter Beriicksichtigung verschiedener Bevolkerungsgruppen. Periodisch
werden in partizipativ gestalteten Wirkungsmonitoring-Prozessen Aktualitat, Ausrichtung
und Zielerreichung aller Planungen und Umsetzungen, etwa in den Bereichen Umwelt und

Klima, Gender und Diversitat oder Gesundheit, Giberpruft.

Bildung und Kultur

Das gesamte Bildungssystem des Jahres 2050 organisiert (iber alle Bildungsstufen hinweg
die EinfUhrung junger Menschen in die wesentlichen Wissensbestande der Gesellschaft.
Der freie und chancengerechte Zugang zur Bildung hat die ,gldaserne Decke” vererbter Bil-
dung und sozio6konomischer Selektionsmechanismen zum Verschwinden gebracht. Pri-
vatuniversitdaten und -schulen sind schon seit Langem aufgeldst. Der konsequent an Res-
sourcen und Potenzialen orientierte Zugang zum Lernen gewabhrleistet die inklusive und
individuelle Forderung der jungen Menschen. Das Bildungssystem ermdglicht allen Men-

schen soziale Mobilitat und erfiillende Lebenswege.

Bildung wird ganzheitlich verstanden und verschrankt die intellektuelle Entwicklung junger
Menschen mit ihren physischen, emotionalen und psychosozialen Bediirfnissen. Individu-
elles Wohlbefinden, Lernfreude und das gelungene soziale Miteinander sind ebenso wich-

tig wie Bildungsstandards.

Reflexions- und Kreativitatsraume sind Teil des Bildungsalltags und unterstiitzen gezielt

Empathie und die Fahigkeit zu dialogischen Abstimmungs- und Entscheidungsprozessen.
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Die Kompetenz, sich selbst Wissen anzueignen sowie Kommunikations- und Uberzeu-

gungsfahigkeit sind 2050 der bloBen Reproduktion von Inhalten gleichgestellt.

Das Recht auf einen friihen Kindergartenbesuch und eine ganztagige Gesamtschule wie

auch auf eine kostenlose, gesunde Gemeinschaftsverpflegung ist gesetzlich verankert.

Neuartige padagogische Konzepte, Finanzierungsmechanismen, Unternehmensnetzwerke
und Einrichtungen der Erwachsenenbildung ermdglichen einen niederschwelligen Zugang
fiir alle Menschen zum Lebenslangen Lernen — unabhangig von Alter, Herkunft, Behinde-
rung, Bildungsbiografie, Geschlecht oder Einkommen. Das Lebenslange Lernen dient der

beruflichen ebenso wie der persénlichen Weiterentwicklung.

Der Umgang mit traditionellen und neuen Medien ist 2050 ein ganz selbstverstandlicher
und wesentlicher Bestandteil von gelungenen Bildungsbiografien. Die Medien unterstiit-
zen beim Aufbau von Wissen und fachlichen Kompetenzen, aber auch bei der Beteiligung

an relevanten Diskursen.

Kultur ist als visionares Element in gesellschaftliche Ablaufe integriert und ist kollektives
Entwicklungs-, Lern- und Innovationslabor der Gesellschaft. Der Kulturbegriff ist vielfaltig,
durchlassig und dynamisch. Er umfasst gleichermallen Alltagskultur wie den Umgang mit
systematisch Uberlieferten Bestanden (z. B. Museen, Bibliotheken) und klassisch-hochkul-
turellen Formen (z. B. Theater, Oper). Eine Kultur der vielen Kulturen hat eine anerkannte
gemeinschafts- und identitatsbildende Kernfunktion. Diese Offenheit ermdglicht die kol-

lektive Neuorientierung und damit Lernen und Innovation in komplexen Gesellschaften.

Als Alltagskultur werden alle Ausdrucks- und Lernmaglichkeiten der Menschen angespro-

chen. Rituale des Zusammenlebens und Feierns, wie z. B. Essen, Trinken, Musizieren, Tan-
zen, Erzdhlen und Spielen, erfahren ein hohes MalR an Wertschatzung. Der integrative Kul-
turbegriff hat barrierefreie Zugdange zum Kulturschaffen und zur Kulturférderung geoffnet
und erweitert. Manuelle (z. B. Kunsthandwerk) und kognitiv orientierte kulturelle Aus-

drucksformen (z. B. Literatur, Philosophie) sind gleichgestellt.

Lokale Kulturinitiativen werden durch niederschwellige Finanzierungsmoglichkeiten unter-
stitzt. AuBerdem kann ein Teil der bezahlten Arbeitszeit fiir das Engagement in gemein-
nitzigen Kultur- und Vereinsaktivitaten aufgewendet werden. Personliche Weiterentwick-
lung und gesellschaftliche Lernprozesse werden durch den kostenlosen Zugang zu allen

Kultureinrichtungen, wie etwa Museen, Theater und Konzerthduser, gefordert. Der Einsatz
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smarter Technologien und kiinstlicher Intelligenz unterstitzt die Bestandsaufnahme und

Weiterentwicklung von Wissen und Alltagsritualen.

Capacity Building

Um gute Voraussetzungen fir Gesundheitsforderung zu schaffen und MalRnahmen quali-
tatsvoll, konsequent und werteorientiert planen und verwirklichen zu kénnen, braucht es
Menschen, die informiert, kompetent und engagiert zusammenarbeiten. Der Weiterent-
wicklungs- und kollektive Gestaltungsprozess eines gelingenden Capacity Buildings erfasst
Einzelpersonen ebenso wie ganze Systeme und ist ein stets unabgeschlossenes, dynami-
sches Geschehen. Systematisches Capacity Building vergrofRert und diversifiziert das
Spektrum von Menschen, Organisationen und Gemeinschaften, gesundheitsbezogene

Themen und Herausforderungen wahrzunehmen und Lésungen zu finden.

Im Jahr 2050 entwickeln Menschen, Organisationen und Gemeinschaften ihr Wissen, ihr
Engagement, ihre Fahigkeiten, ihre Strukturen, ihre Fihrungsqualitdten und ihre Koopera-
tionen systematisch und laufend weiter, um effektiv, nachhaltig und chancengerecht Ge-
sundheitsférderung zu betreiben und Gesundheitsgewinne fiir alle in Osterreich lebenden

Menschen zu erzielen.

Eine wesentliche Rolle beim Capacity Building spielt der Dreiklang aus Politik/Verwaltung,
Wissenschaft und Praxis — und das jeweils auf internationaler, nationaler und regionaler
Ebene. Jedes der drei Felder bringt seine spezifischen Kompetenzen und Steuerungsele-
mente ein, dialogische Abstimmungs- und Verhandlungsprozesse innerhalb und zwischen
diesen Feldern sind etabliert und vertraut. Die gut implementierte und breit angelegte Be-
teiligung der allgemeinen Bevolkerung (Blrger:innenforen) ist ein wesentlicher Bestand-

teil dieser Prozesse.

Im Bereich der Politik/Verwaltung erfolgt die Zusammenarbeit durch intersektorale Health
in All Policies-Gremien und -Strukturen auf den verschiedenen Ebenen (Bund, Land, Kom-
munen). In allen Ministerien sind spezifische Gesundheitsférderungs-Units angesiedelt,
seit Gesundheitsférderung auch im Bundesministeriengesetz verankert ist. Gesundheits-
forderung ist nicht nur bundesweit gesetzlich verankert, sondern auch in den Bundeslan-

dern.
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Ein erheblicher Wachstumspfad fiir die Finanzierung ist von Entscheidungstrager:innen
beschlossen, z.B. sich im Flnf-Jahres-Rhythmus verdoppelndes Budget fiir determinan-
tenorientierte Gesundheitférderung fir alle Verwaltungsebenen bzw. Bund/Lan-
der/SV/Gemeinden.

Die Politik mobilisiert mit strategischen Visionen zur Weiterentwicklung und férdert Com-
mitment. Sie schafft mit Systemdenken, Gesetzen und Regelwerken geeignete Rahmenbe-
dingungen und stellt die notwendigen finanziellen, personellen und praktischen Ressour-
cen und Moglichkeiten zur Umsetzung von und Beteiligung an Gesundheitsférderung zur

Verfligung.

Wissenschaft und Lehre verfligen Uber ausreichend Mittel und Strukturen fiir hochwertige
Forschung und Vermittlung, entwickeln Fahigkeiten und ermaoglichen Lernen, liefern Da-
ten, skizzieren Zusammenhange und bringen Expertise und Grundlagen in die Planung,
vertiefte Reflexion und Analyse ein. Ihre Ergebnisse kommunizieren sie laufend und nie-
derschwellig an Politik und Praxis. 2050 ist ein Paket zur Férderung von Forschung und
Lehre im Bereich der Gesundheitsférderung langst etabliert. Die Forschung ist inter- und
transdisziplinar angelegt, eigene Forschungs- und Lehrstatten fiir Public Health (,,Public
Health Universitat”) beteiligen sich aktiv am wissenschaftlichen Diskurs. Relevante Stake-
holder und Bevélkerungsgruppen sind Teil von Forschungsprozessen, damit Relevanz, Wir-

kung und Reichweite des Wissens gewahrleistet sind.

Die Praxis arbeitet in den Lebenswelten der Menschen, holt deren Bedurfnisse in partizi-
pativen Prozessen ab, gestaltet intersektorale Netzwerke (mit) und sorgt fiir die Entwick-
lung und Umsetzung von innovativen Angeboten der Gesundheitsférderung. Die Praxis der
Gesundheitsforderung setzt an Gesundheitsdeterminanten (Einflussfaktoren) und Settings
an und verandert damit ganze Systeme. Intersektorale, kommunal-kleinrdumige, aber
auch groRstadtspezifische Strukturen fiir Gesundheitsforderung sind flaichendeckend etab-

liert.
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