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Aus der Praxis

Selbsthilfefreundlichkeit fördern!
Das Netzwerk Selbsthilfefreundliches Gesundheitswesen –  
gemeinsam für Selbsthilfe- und Patientenorientierung

Selbsthilfefreundlichkeit fördern! Das „Netzwerk Selbsthilfefreundliches 
Gesundheitswesen –  

gemeinsam für Selbsthilfe- und Patientenorientierung“

Bei dem neuen Netzwerk handelt es 
sich um einen Zusammenschluss der 
Gesellschaft für soziale Projekte mbH 
(GSP) – Projektgesellschaft des Paritäti-
schen NRW, der Nationalen Kontakt- und 
Informationsstelle zur Anregung und 
Unterstützung von Selbsthilfegruppen 
(NAKOS), dem Institut für Medizin-Sozio-
logie am Universitätsklinikum Hamburg 
Eppendorf (UKE) und dem Bundesver-
bandes der Betriebskrankenkassen 
(BKK BV GbR). Ziel des Netzwerks ist 
es, gemeinsam das Thema „Selbsthil-
fefreundlichkeit“ in Einrichtungen des 
Gesundheitswesens zu befördern und 
ein neues Konzept für eine nachhaltige 
Kooperation bundesweit einzuführen.

„Selbsthilfefreundlichkeit“ in 
Gesundheitseinrichtungen – kein 
ganz neues Thema
Dass Einrichtungen des Gesundheits-
wesens selbsthilfefreundlich arbeiten 

sollen, ist keine neue Forderung. Bis-
lang gingen vor allem von Seiten der 
Selbsthilfe Impulse aus, die spezifi-
schen Erfahrungen und Kompetenzen 
von Betroffenen als Ergänzung zum 
professionellen Angebot in die Ver-
sorgung von Patienten einzubeziehen. 
Vielfach ist die Zusammenarbeit zwi-
schen Selbsthilfegruppen und Klinik-
Mitarbeiter/innen vom Engagement 
einzelner Personen abhängig und 
nicht im Klinikalltag verankert. Ange-
sichts der gesellschaftlichen Verän-
derungen und der Entwicklungen im 
Gesundheitswesen wird das Thema 
auch für Gesundheitseinrichtungen 
zunehmend wichtiger.

Das Konzept „Selbsthilfefreundlich­
keit“ und seine Elemente
Um diesem Problem entgegenzuwir-
ken, wurde von Mitarbeiterinnen der 
Selbsthilfekontaktstelle Bielefeld 

www.bag-forsa.de – Webseite der Bun-
desarbeitsgemeinschaft feministischer 
Projekte gegen sexuelle Gewalt an Mäd-
chen und Frauen
www.dunkelziffer.de – Der Hambur-
ger Verein bietet Hilfe für sexuell miss-
brauchte Kinder
www.tauwetter.de – Anlaufstelle für 
Männer, die als Junge sexuell miss-
braucht wurden

www.dgfpi.de – Homepage der Deut-
schen Gesellschaft für Prävention und 
Intervention bei Kindesmisshandlung 
und -vernachlässigung e.V.
www.nina-info.de – Nationale Infoline 
– Netzwerk und Anlaufstelle zu sexuel-
ler Gewalt an Mädchen und Jungen (Tel: 
018 05 / 12 34 65)

Links zu anderen Websites, die sich mit sexueller Gewalt beschäftigen – 
zum Teil mit anderen Schwerpunkten:
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unter Mitwirkung von Vertretern der 
Selbsthilfe und des Gesundheitswe-
sens ein neues Konzept zum Aufbau 
nachhaltiger Kooperationsstruktu-
ren zwischen Selbsthilfe und Gesund-
heitseinrichtungen entwickelt, das 
seit 2008 erprobt wird.

Die Entwicklung beruht auf einer Initi-
ative des BKK BV und greift auf Erfah-
rungen und Ergebnisse von früheren 
BKK geförderten Modellprojekten 
zurück. Das Konzept aus NRW setzt 
an den Ergebnissen aus dem Hambur-
ger Projekt „Qualitätssiegel Selbst-
hilfefreundliches Krankenhaus“ an 
(vgl. NAKOS INFO 86, März 2006, S. 
46-48), die in einem Leitfaden für 
Krankenhäuser zur Zusammenarbeit 
mit Selbsthilfegruppen zusammen-
gefasst sind. 
Eine wesentliche Erfahrung aus dem 
Modellprojekt war, dass die von Ver-
tretern der Selbsthilfe und dem Kran-
kenhaus gemeinsam entwickelten 
Qualitätsmerkmale eine gute Grund-
lage bilden, um Kliniken selbsthil-
fefreundlich zu gestalten, es für die 
konkrete Umsetzung der insgesamt 
acht Kriterien (s. Kasten) jedoch der 

praktischen Beratung und Unterstüt-
zung bedarf. 

Unterstützung durch „Agenturen“
In NRW wurde von der GSP am Modell-
standort Bielefeld erprobt, ob eine 
so genannte Unterstützungsagentur, 
die an eine Selbsthilfekontaktstelle 
angegliedert ist, diese Hilfeleistung 
übernehmen kann. Eine solche eigen-
ständige Agentur wurde als erforder-
lich erachtet, da die Umsetzung des 
neuen Konzeptes sowohl methodisch 
wie auch im Hinblick auf zeitliche Res-
sourcen weit über das hinausgeht, 
was in der Selbsthilfekontaktstellen
arbeit bislang für die Kooperation 
mit Professionellen vorgesehen und 
umsetzbar ist. 
Die Agentur initiiert in einer bestimm-
ten Region erste Treffen zwischen inte-
ressierter Gesundheitseinrichtung, 
Selbsthilfekontaktstelle und Selbst-
hilfegruppen, begleitet den Aufbau 
der Kooperationsbeziehung und sorgt 
für die Umsetzung der Qualitätskrite-
rien in der Gesundheitseinrichtung, so 
dass das Thema Selbsthilfe nach und 
nach in den Strukturen und Arbeitspro-
zessen der Gesundheitseinrichtungen 

Die acht Qualitätskriterien „Selbsthilfefreundliches Krankenhaus“
1.	 Bereitstellung von Räumen, Infrastruktur, Präsentationsmöglichkeiten für die 

Selbsthilfe
2.	 Regelhafte Information der Patient/innen über Selbsthilfe
3.	 Unterstützung der Öffentlichkeitsarbeit von Selbsthilfezusammenschlüssen
4.	 Benennung eines Selbsthilfebeauftragten
5.	 Regelmäßiger Erfahrungs- und Informationsaustausch
6.	 Einbeziehung der Selbsthilfe in die Fort- und Weiterbildung von Mitarbeitern 

im Krankenhaus
7.	 Mitwirkung der Selbsthilfe an Qualitätszirkeln, Ethikkommissionen u.ä.
8.	 formaler Beschluss und Dokumentation der Kooperation
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verankert wird. Positiver Nebeneffekt: 
Anders als bisher ist es nicht mehr 
die Selbsthilfe, die für eine Koopera-
tion wirbt, sondern sind es nun die 
Gesundheitseinrichtungen, die sich 
um das Thema bemühen und den Kon-
takt zur Selbsthilfe suchen.

Das Beziehungsdreieck als 
Grundlage
Zudem entwickelten Mitarbeiterinnen 
der Selbsthilfekontaktstelle Bielefeld 
unter Mitwirkung einer externen Bera-
tung, Monika Bobzien, die schon am 
Hamburger Projekt wesentlich betei-
ligt war, ein Konzept zum Aufbau 
nachhaltiger Kooperationsbeziehun-
gen. Das neue Konzept orientiert sich 
methodisch an dem für eine solche 
Zusammenarbeit notwendigen „Bezie-
hungsdreieck“ von Gesundheitsein-
richtung, wie z.B. Krankenhaus oder 
Arztpraxis, Selbsthilfegruppe und 
Selbsthilfekontaktstelle. 
Nach einem Jahr Praxis wird deut-
lich, dass „Selbsthilfefreundlich-
keit“ und „Patientenorientierung in 
Gesundheitseinrichtungen“ an Bedeu-
tung gewinnen, das Interesse an dem 
Konzept sehr groß ist und die Vorge-
hensweise der Agentur methodisch 
als geeignet erscheint, um die Zusam-
menarbeit zwischen den Kooperati-
onspartnern nachhaltig zu fördern. 

„Selbsthilfefreundlichkeit“ als 
Qualitätsmerkmal von Praxen und 
Kliniken
Da mittlerweile viele Praxen und Kli-
niken Maßnahmen zur Qualitäts-
entwicklung durchführen, ist die 
Implementierung der Selbsthilfekri-
terien in solche Qualitätsmanage-
mentsysteme ein wichtiger Schritt 
zur strukturellen Verankerung des 
Themas in die Arbeitsabläufe und 
Strukturen von Gesundheitseinrich-
tungen. In Hamburg gelang es Prof. 
Trojan vom Universitätsklinikum Ham-
burg-Eppendorf und der Projektbera-
terin Monika Bobzien, die Kriterien 
beim Marktführer solcher Qualitäts-
entwicklungssysteme im Klinikbereich 
„KTQ®“ (Kooperation für Transparenz 
und Qualität im Gesundheitswesen) 
einzuführen. Ziel ist es, weitere Qua-
litätsmanagementsysteme aus dem 
stationären und ambulanten Bereich 
hierfür zu gewinnen. 
Viele Gesundheitseinrichtungen 
haben zudem erkannt, dass das 
Thema Selbsthilfe gute Ansatzmög-
lichkeiten bietet, ihre Qualität im 
Bereich der Patientenorientierung zu 
verbessern. 

Selbsthilfefreundliche (Arzt-)Praxis
Aufgrund der positiven Resonanz im 
Klinikbereich und da das Thema Pati-
entenorientierung zunehmend auch 
in Praxen an Stellenwert gewinnt, soll 
das in der Selbsthilfekontaktstelle 
Bielefeld entwickelte und erprobte 
Konzept auf den ambulanten Bereich 
übertragen werden. Hier erfolgt derzeit 
die Entwicklung eines entsprechen-
den Konzeptes unter Berücksichtigung 

Gesundheitseinrichtung

Selbsthilfe-
kontaktstelle

Selbsthilfe-
gruppe
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der Erfahrungen aus dem Modellpro-
jekt „Selbsthilfefreundliche Arztpra-
xis“ in Bayern1 (vgl. NAKOS INFO 98, 
Juni 2009, S. 47-49) und in Abstim-
mung mit allen Beteiligten: So fanden 
in 2009 erste Arbeitstreffen mit Ver-
tretern der Selbsthilfe (Wittener Kreis) 
und Ärzten (KOSA Nordrhein und KOSA 
Westfalen) statt.

Aufbau von Unterstützungsagenturen 
im Bundesgebiet
Für das nächste Jahr haben sich die 
Netzwerkgründer vorgenommen, das 
Konzept auf andere Bundesländer aus-
zuweiten, um so auf Anfragen aus der 
Selbsthilfe und von Gesundheitsein-
richtungen reagieren zu können. Ergän-
zend zur „Agentur West“ sollen weitere 
Agenturen nach dem Bielefelder Modell 
im Norden, Süden und Osten Deutsch-
lands aufgebaut werden. 
Im Herbst 2009 will die Netzwerk
koordination eine von den Partnern 
erstellte Auswahl an Selbsthilfekon-
taktstellen anschreiben und sie mit 
detaillierten Informationen zur Bewer-
bung als Agentur gewinnen.

Das Netzwerk
Um Fragen und Themen zur „Selbst
hilfefreundlichkeit“ gemeinsam zu 
bearbeiten und das Konzept bundes-
weit einzuführen, haben sich in die-
sem Jahr die GSP, die NAKOS, das 
UKE und der BKK BV zu einem Netz-
werk zusammengeschlossen – wei-
tere und in diesem Bereich tätige 

Partner sollen für die Zusammenarbeit 
gewonnen werden. Die gemeinsame 
Überzeugung: Um „Selbsthilfefreund-
lichkeit“ bundesweit als Thema in der 
Versorgung zu platzieren, bedarf es 
der Konzentration der Kräfte und der 
fachlichen Expertise. 
In einer Zeit der Neupositionierung 
der Dienste und Einrichtungen in 
der Gesundheitsversorgung geht es 
den Netzwerkgründern darum, neue 
Impulse für eine qualitativ gute und 
nachhaltige Zusammenarbeit von 
Selbsthilfe und Gesundheitseinrich-
tungen zu setzen und einen Beitrag 
der Selbsthilfe zu den demografischen 
und gesellschaftlichen Herausforde-
rungen zu leisten.
Die Zusammenarbeit im Netzwerk wird 
durch eine Koordinationsstelle unter-
stützt, die beim Paritätischen Gesamt-
verband in Berlin untergebracht ist. |

Klaus Bremen und Dagmar Siewerts

Nähere Informationen bei:
Der Paritätische NRW – Gesellschaft 

für soziale Projekte
c/o Der Paritätische Gesamtverband

Dagmar Siewerts
Netzwerkmanagement

Oranienburger Straße 13-14
10178 Berlin

Tel: 030 / 32 66 12 33
E-Mail: siewerts@paritaet.org

1	  Zu dem Modellprojekt „Selbsthilfefreundliche Arztpraxis“ in Bayern siehe im Internet 
unter: http://www.selbsthilfekontakt.de/index.php?article_id=1 (NAKOS INFO Red.)


