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1. Einleitung

Gesundheit ist nach der Definition der WHO einerseits der "Zustand des vollstandigen korperlichen,
geistigen und sozialen Wohlbefindens" [1], andererseits aber auch ein menschliches Grundrecht.
Vielmehr, die WHO definiert mentale Gesundhalt als ,Zustand des Wohlbefindens, in dem das
Individuum seine Fahigkeiten und Potenziale nutzen, die normalen Lebensbelastungen bewailtigen,
produktiv und sinnstiftend arbeiten kann und imstande ist, etwas zu seiner Gemeinschaft beizutragen”
[2]. Gesundheit ist auch ein Kinder- und Jugendrecht und in den Kinderrechten der UN-
Kinderrechtskonvention in Artikel 24 festgehalten. Ein gesundes Aufwachsen in der Jugend stellt
wichtige Weichen fiir das weitere Leben. Gerade die Chancen auf ein gesundes Heranwachsen nehmen
mit dem zunehmenden Alter ab und sind bereits in jungen Jahren zwischen sozialen Statusgruppen
sowie zwischen Jungen und Madchen ungleich verteilt.

“Das Jugendalter ist eine speziell vulnerable Phase im Leben, die mit vielen
kérperlichen, entwicklungspsychologischen und sozialen Verdnderungen sowie
Herausforderungen verbunden ist” [3]

Die Jugendinitiative Triestingtal/Mobile Jugendarbeit TANDEM hat sich in den Jahren 2022 und 2023,
im Rahmen des Gesundheitsforderungsprojektes GOBIG2.0, intensiv mit gesundheitsforderlichen
Malnahmen mit Schwerpunkt auf psychische Gesundheit auseinandergesetzt.

Die MaRnahmen im Aktionsplan, die gemeinsam mit Jugendlichen als auch Gemeindvertreter:innen
und Erwachsenen/Schwerpunkt Frauen erarbeitet wurden, bilden einen weiteren Beitrag zu den
gesundheitsférdernden Strukturen, innerhalb des Gemeinwesens, der Region.
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2. Hintergrund

Das BMSGPK fiihrt seit dem Jahr 2022 den “Strategieprozess Zukunft Gesundheitsférderung” durch an
dem die Mobile Jugendarbeit TANDEM mit Jugendlichen in einer Fokusgruppe mitwirkte. Dieser
Strategieprozess diente den Projektmitarbeiter:innen als Basis fir die Entwicklung der vorliegenden
MaBnahmenpakete fiir die Zielgruppe Jugendlicher in der Region Triestingtal und der Region
BadsoolRbrunn (Vgl. Strategieprozess Zukunft Gesundheitsforderung [4]).

SPUREN DER PANDEMIE

2020 ist die Pandemie ausgebrochen, anschlieRend der Ukraine Krieg. Die aktuelle Wirtschaftslage,
sowie die Teuerung am Markt davon waren und sind besonders Jugendliche betroffen! Die Pandemie
und die damit einhergehenden MaRnahmen wie Distance Learning, Kontaktbeschrankungen,
geschlossene Freizeitangebote, fehlende Sport- und Bewegungsmoglichkeiten fiihrten bei vielen
Jugendlichen zu erheblichen psychischen Problemen und Folgeschaden, die zu lange nicht
entsprechend beachtet wurden. Sowohl Perspektivenlosigkeit, Zukunftsdangste, massiv erlebter Druck,
Traurigkeit als auch zunehmender Riickzug (besonders von Madchen) und Wut machten sich breit.

2021 wurden ca. 30 Prozent mehr Aufnahmen mit Selbstverletzung, Depression, Angsten verzeichnet.
“Soziale Isolation, das Zusammenleben auf mitunter engstem Raum, die nicht vorhandenen
Modglichkeiten, gewohnte Titigkeiten fortzufiihren, neue Kompetenzen zu erwerben bzw. sich vom
Elternhaus abnabeln bzw. Liebe und Sexualitéit zu erkunden, die Konfrontation mit existenziellen und
gesundheitlichen Problemen sowie die fehlende Auflenwahrnehmung durch Dritte, beispielsweise
durch Kindergdrten und Schulen haben zusdtzlich zu oft konfliktbeladen Dynamiken innerhalb vieler
Familien gefiihrt” [5].

Eine alarmierende Studie zur psychischen Gesundheit der Donau-Universitadt zeigt einen deutlichen
Anstieg psychischer Erkrankungssymptome: 55% aller Befragten leiden unter einer depressiven
Symptomatik und Angsten, 16 Prozent der Jugendlichen (jede*r 5.) leiden unter suizidalen Gedanken
[6]. Jugendliche sind durch die Ausgangsbeschrankungen auch massiv in ihren sozialen Kontakten
eingeschrankt, die insbesondere in Krisensituationen sowie in der Bewaltigung wichtiger
Entwicklungsaufgaben des Jugendalters so wichtig fir sie waren! Die UN bezeichnet die Pandemie
deshalb auch als ,Krise der Kinderrechte” — alle Kinder, in allen Altersgruppen und allen Landern sind
betroffen, manche aber starker als andere. Jugendliche aus bildungsfernen Familien sind besonders
gefordert, weil sie wenig Unterstiitzung von zu Hause haben, in beengtem Wohnraum leben, der
offentliche Raum ihnen nur eingeschrankt zur Verfligung steht, sie unter den prekaren wirtschaftlichen
Verhaltnissen ihrer Familie leiden. Im Triestingtal leben viele Jugendliche aus sozioGkonomisch
benachteiligten, bildungsfernen Familien mit geringen Qualifikationen, wie auch aktuelle Statistiken
aus der Region zeigen. Diese Gruppe ist auch verstarkt durch Arbeitslosigkeit gefahrdet und von
Schwierigkeiten bei Bildungsiibergangen betroffen, die sich durch die Home schooling Phasen weiter
verscharft haben.

HINSCHAUEN

Gerade jetzt gehort nachhaltig in die Gesundheit investiert und gefordert. Um die Lebensqualitat
gemeinsam zu verbessern, wurden verschiedene Akteur:innen mit einbezogen, um den Aktionsplan
mitzugestalten, Ideen und Vorschlage einzubringen. In unterschiedlichen Beteiligungsformen wurde
die Sichtweise der Jugendlichen aus Projektregion sowie Expert:innen und Entscheidungstrager:innen
aufgezeichnet. Der Aktionsplan bietet daflir eine Orientierung, welche MaRnahmen
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gemeindelibergreifend ausgearbeitet und gemeinsam umgesetzt werden koénnen, um mehr
Wohlergehen und eine gute Lebensqualitat flr junge Menschen in der Projektregion zu erreichen.

“Kinder und Jugendliche sollten erleben, dass ihnen vertraut und etwas
zugetraut wird, sie von ihrem sicheren Hafen aus experimentieren, lernen und
Erfahrungen sammeln diirfen.” [7]

3. Bedarfslage

Laut Statistik Austria 2022 leben 8.836 Jugendliche im Alter von 12 bis 24 Jahren in denen von der
Mobilen Jugendarbeit TANDEM betreuten Gemeinden in der Region Triestingtal, Bad Voslau und
Kottingbrunn. Die Anzahl der Bevblkerung mit Migrationshintergrund betragt im Bezirk Baden 58.633.
Im Triestingtal betragt der Schnitt in den meisten Gemeinden 25% und somit liegt Triestingtal (iber den
NO Durchschnitt an Menschen mit Migrationshintergrund, was zugleich ein vulnerabler Faktor fiir
Gesundheitsgefahrdungen darstellt [8].

Auch die WHO belegt, dass Jugendliche mit Migrationshintergrund nachweislich mehr in ihrer
Gesundheit gefdhrdet als Menschen ohne Migrationshintergrund sind. Hindernisse wie
Sprachbarrieren oder Unsicherheiten machen den Zugang zur passenden Gesundheitsversorgung
schwer [9]. Deshalb adressiert der Aktionsplan jene Lebensbereiche, wie Gesundheit, Bildung, Arbeit
sowie personliche Lebensperspektiven und Lebenszufriedenheit von Jugendlichen, die sie in ihrem
Heranwachsen und im Ubergang zum Erwachsen Sein, betreffen.

4. Ebenen Gesundheitsférderung

Das Projektteam zielte in der partizipativen Erarbeitung der MaRnahmen im vorliegenden Aktionsplan
darauf ab, die Gesundheitsdeterminanten bzw. Einflussfaktoren, die sich auf die Gesundheit von
Jugendlichen auswirken, gezielt einzubeziehen. Die Abbildung 1 verdeutlicht die Ansdtze der
Gesundheitsforderung anhand der Gesundheitsdeterminanten.

Abbildung 1: Gesundheitsdeterminanten nach Dahlgren & Whitehad [10]

Eine weitere Unterscheidung in der Gesundheitsférderung ist die Grobunterteilung in Verhaltens- und
Verhaltnispravention. Die Abbildung 2 verdeutlicht die beiden Ebenen. Der MaRnahmenkatalog
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bezieht beide Ebenen mit ein, setzt jedoch einen Fokus auf die Verhéltnispravention/strukturelle
Pravention, um gezielt nachhaltige Veranderungen in den Lebensbedingungen junger Menschen in der
Region anzustofRen, die sich auf ihr (psychosozial) gesundes Aufwachsen auswirken und die
Chancengleichheit aller Gruppen férdern.

Verhaltnispravention

Setzt an der Lebens- und Arbeitswelt an. Im Fokus stehen die Rahmen
bedingungen: Wie leicht wird es sich gesund zu
MaBnahmen sind z.B. das Rauchen 2u verbieten oder die Tabaksteuer zu erhdhen.

Man spricht auch vom ,Setting-Ansatz"; Bieten Schulen genug Raum fir Bewegung?
Haben Stadte ausreichend Grunflachen?

N

Verhaltenspravention

Den einzelnen Menschen zu einer gesundheitsfordernden Lebensweise bringen,
indem beispielsweise Gber gesunde Ernahrung aufgeklart, zu Bewegung animiert
oder vor gesundheitsschadlichem Verhaiten, wie dem Rauchen, gewarnt wird.

Abbildung 2: Land der Gesundheit - Préivention: Der Wert der Gesundheitsvorsorge [11]

Bei der Forderung von Chancengleichheit gilt es einen Fokus bei den Malnahmen auch auf die
Verringerung von Ungleichverteilung von Chancen zu legen. Nicht alle Menschen haben die gleichen
Chancen fiir ein gesundes Aufwachsen. Materielle Umstédnde, soziales Umfeld, Bildung, sozialer Status,
das Geschlecht und kulturelle Hintergriinde, Migration wirken sich auf die Chancengerechtigkeit des
Zugangs zu gesundheitsforderlichen Angeboten und der Ausstattung mit eigenem
gesundheitsférderlichem Verhalten aus. Menschen aus soziobkonomisch schwachen und
bildungsfernen Haushalten sind besonders gefdhrdet [12,13].
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5. Aktionsplan Gesundheit und Integration

Der Aktionsplan Gesundheit und Integration fiir gesundheitsférderliche MaRnahmen im Jugendalter
wurde im Rahmen des Projektes GoBIG 2.0 entwickelt. Ein besonderer Fokus wurde auf die psychische
Gesundheit gelegt. Psychische Gesundheit definiert die WHO als einen ,,Zustand des Wohlbefindens,
in dem das Individuum seine Fdhigkeiten und Potentiale nutzt, die normalen Lebensbelastungen
bewiiltigen, produktiv und sinnstiftend arbeiten kann und imstande ist, etwas zu seiner Gemeinschaft
beizutragen”[2].

5.1.Ziele des Aktionsplans

Der vorliegende Aktionsplan hat das Ziel, mit den vorgeschlagenen MaRnahmen ein (psycho)soziales
gesundes Aufwachsen in der Region zu férdern.

Der Aktionsplan richtet sich dabei an:

a) Entscheidungstrager:innen in der Region, die zur Umsetzung der MaBnahmen beitragen
kénnen,

b) die Primardialoggruppe Jugendliche, die im Rahmen ihrer Méglichkeiten unterstiitzt und
befdhigt werden Einfluss auf ihre eigenes Gesundheitsverhalten als auch auf die Gestaltung
ihrer Lebenswelt zu nehmen.

c) Eltern, die am Aktionsplan mitgewirkt und Ideen eingebracht haben.

Gesundheitsforderung ist nicht vorrangig eine Aufgabe des Medizinsystems oder des Gesundheits-
wesens sowie einer speziellen Berufsgruppen. Es erfordert die aktive Beteiligung der Bevolkerung und
die Kooperation einer Vielzahl von Akteuren, Sektoren und Berufsgruppen auf allen Ebenen,
insbesondere die intersektorale Kooperation [14].

Gesundheit von Jugendlichen ist dabei untrennbar mit Jugendpolitik verbunden.

Gemeinden bilden hier die ideale Voraussetzung auf gemeindepolitischer Ebene gesundheits-
forderliche MaRRnahmen gemeinsam mit Jugendlichen zu entwickeln und ihnen Gehor fiir ihre Anliegen
zu geben. Auf der anderen Seite gewinnt die Kommune Wissen Uber die Jugendlichen und ihre
Bedirfnisse und wird auf Zusammenhange zwischen Lebenswelt und Wohlbefinden der Jugendlichen
sensibilisiert. Diese Kenntnisse kdnnen in einer nachhaltigen Gemeindeentwicklung einbezogen
werden. (vgl. Health in all Policies in der Praxis der Gesundheitsférderung [15]).

DAS GLUCK LIEGT IN DER WIEGE

Die Gemeinde ist somit ein wichtiger Ort flr Jugendliche, die férdernde Raume zur Verfligung stellen
kann aber auch negative Auswirkungen auf die psychosoziale Gesundheit von Jugendlichen haben
kann. Gemeinsam kénnen MaRBnahmen geschaffen werden, um nachhaltig in die Zukunft junger
Menschen zu investieren.

Die Ottowa- Charta zur Gesundheitsforderung [16] sieht Gesundheitsforderung als gemeinsame
Verpflichtung an: Alle Teilnehmer:innen der Konferenz waren u.a. dazu aufgerufen:

® “an einer gesundheitsférdernden Gesamtpolitik mitzuwirken und sich dafiir einzusetzen, dass
ein eindeutiges politisches Engagement fiir Gesundheit und Chancengleichheit in allen
Bereichen zustande kommt.
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e die gesundheitlichen Unterschiede innerhalb der Gesellschaften und zwischen ihnen
abzubauen und die von den Vorschriften und Gepflogenheiten dieser Gesellschaften
geschaffenen Ungleichheiten im Gesundheitszustand zu bekdmpfen.

® Die Menschen selber als die Tréger ihrer Gesundheit anzuerkennen und sie zu unterstiitzen
und auch finanziell zu befdhigen, sich selbst, ihre Familien und Freunde gesund zu erhalten.
Soziale Organisationen und die Gemeinde sind dabei als entscheidende Partner im Hinblick
auf Gesundheit, Lebensbedingungen und Wohlbefinden zu akzeptieren und zu unterstiitzen

e die Gesundheit und ihre Erhaltung als eine wichtige gesellschaftliche Investition und
Herausforderung zu betrachten und die globale 6kologische Frage unserer Lebensweisen
aufzuwerfen.”

Der Aktionsplan Gesundheit und Integration soll als Grundlage dienen sich auf allen Ebenen in der
Region fir ein gesundes Aufwachsen junger Menschen einzusetzen und die MaRnahmen weiter
auszuformulieren und unter Beteiligung junger Menschen umzusetzen!

Die Jugendinitiative und die Mobile Jugendarbeit TANDEM freut sich auf Ihre Partnerschaft dazu!

5.2. Methode zur MaBnahmenentwicklung

Die Partizipation stellt bei der Entwicklung und Umsetzung gesundheitsforderlichen Mallnahmen ein
wichtiges Grundprinzip dar. Auf diese Weise soll sichergestellt werden, dass Angebote auf die
Zielgruppe ausgerichtet als auch von dieser angenommen werden. Darlber hinaus leistet Partizipation
eine wichtige Grundlage fir Empowerment und wesentliche Selbstwirksamkeitserfahrungen junger
Menschen.

Um Perspektiven, Empfehlungen, sowie Ideen und Vorschladge fiir eine gesundheitsfordernde Zukunft
im Triestingtal einzubringen wurden verschiedene Akteur:innen eingeladen und mit einbezogen. In
unterschiedlichen Beteiligungsformaten wurde die Sichtweise der jungen Menschen, sowie
Expert:innen und Entscheidungstrager:innen unterschiedlicher Bereiche aus den Triestingtal
Gemeinden sowie Bad V6slau und Kottingbrunn eingeholt und in den Aktionsplan mit einbezogen.

Welche Malknahmen gemeindelibergreifend ausgearbeitet und gemeinsam umgesetzt werden
kénnen, um mehr Wohlergehen und eine gute Lebensqualitat fiir Jugendlichen der Region zu
erreichen, wurden in

e Jugendhearings und Gesprache mit Jugendlichen der Region

e Workshops und Gesprache mit Stadt- und Gemeinderat:innen aus dem Bereich

Gesundheit, Integration und Jugendgemeinderat:innen

e Eltern mit dem Schwerpunkt Frauen

besprochen.
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5.3. Partizipative Beteiligung

Die 390 teilnehmenden Personen wirkten an 22 partizipativen MalBnahmen mit. Die Personen
gliederten sich in 132 Erwachsene (34%) und 258 Jugendliche (66%).

390 Teilnehmer:innen an
22 partizipativen MaBnahmen

m Erwachsene m Jugendliche

Alle 22 partizipativen MaBnahmen enthielten einen sanften Einstieg ins Thema sowie offene und
gesprachsanregende Fragen. Die Gesundheitsgemeinderat:innen mussten beispielsweise einschatzen,
wie gesundheitsforderlich ihre Gemeinde ist und wie die Region im Vergleich dazu dasteht. Aus den
Begriindungen ihrer Einschatzungen entstand eine Diskussion darliber, was es brduchte, um die
Situation zu verbessern.

Bei den Jugendlichen wurde das Wording ,, Wohlfiihlen” fiir psychosoziale Gesundheit verwendet und
es wurde beispielsweise abgefragt, was fir ein Wohlfiihlen in ihrer Gemeinde benétigt wird, was davon
fehlt aber auch inwieweit es schon vorhanden ist. Teilweise wurden auch Ergebnisse aus anderen
partizipativen MaBnahmen gemeinsam diskutiert. Eine Frage hierzu war beispielswiese ,Jugendliche
aus der Gemeinde x erzahlen liber genligend Jugendplatze zu verfligen, was sagt ihr dazu? Wie sieht
es bei euch aus?“. Es wurden auch Fragen dazu gestellt ,was es braucht, um einen Platz in einen
Jugendplatz zu verwandeln?“.

Bei den Begegnungszonen wurden Ergebnisse aus anderen Projektmaflnahmen in einer Art
Ausstellung im offentlichen Raum so gestaltet, dass Passant:iinnen zum Stehenbleiben und
Mitdiskutieren animiert wurden. Hier wurde ebenfalls die Einschatzung wie gesundheitsférderlich die
Gemeinde ist abgefragt, aber auch die Moglichkeit geboten, angelehnt an das Klaviermodell,
erfolgreiche Hilfs-/UnterstiitzungsmaRnahmen zu nennen.
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ZTANDEM

Die Ergebnisse im vorliegenden Aktionsplan wurden in folgenden Angeboten und Veranstaltungen
gemeinsam mit Jugendlichen und Erwachsenen erarbeitet:

Aktivitat

Anzahl der Teilnehmer:innen

Jugendgemeinderat:innen Workshop

3 Integrationsgemeinderat:innen-

und Gesundheitsgemeinderat:innen-

Workshops
1 Frauen und Madchenfrihsttck

4 Schulworkshops

9 Jugendhearings

1 regionale Jugenddialog-
veranstaltung mit 4 Themen-
schwerpunkten fir den Aktionsplan
3 Begegnungszonen

Expert:innenmeinungen Mobile
Jugendarbeit TANDEM aus der
direkten Arbeit mit Jugendlichen

Diskussion zum Inhalt & zu den
Zielen des Aktionsplans
Workshop

Workshop mit Frauen und
Madchen

Workshop zum Aktionsplan mit
Schwerpunkt psychische
Gesundheit
Diskussionsveranstaltung mit
Jugendlichen und
Gemeindevertreter:innen
Workshopformat

Offenes Workshopformat —
Brainstorming zum Aktionsplan
im 6ffentlichen Raum
Beobachtungen und Gesprache
in den Projektteilen:
Schutzraume, Peer-Education
und Bewegung

4 Gemeinderat:innen

10 Gemeinderét:innen

41 Frauen
20 Madchen
89 Jugendliche

106 Jugendliche
48 Gemeinderat:innen

22 Jugendliche
4 Gemeinderét:innen

21 Jugendliche
25 Erwachsene

Insgesamt wurden durch das

Projekt GoBIG2.0
3.550 Jugendkontakte gezahlt.
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6. Ergebnisse und Rahmenbedingungen

6.1. Ergebnisse und empfohlene Mallnahmen aus der Sicht von Jugendlichen

Die Projektmitarbeiter:innen fiihrten in den Jahren 2022 und 2023 im Rahmen des
Gesundheitsforderungsprojektes GoBIG liber 4.000 Gesprache zum Themenkomplex psychosoziale
Gesundheit im weitesten Sinne im Rahmen von 485 Kontaktsettings.

Der GroRteil der Kontaktsettings verfolgte andere Ziele als Ergebnisse fir den Aktionsplan zu
generieren, lieferte solche folglich informell. 22 Kontaktsettings dienten ausschlielRlich dazu
Perspektiven, Empfehlungen, sowie Ideen und Vorschlage fiir eine gesundheitsférdernde Zukunft im
Triestingtal, Bad Voslau und Kottinbrunn mit Hilfe von ausgewahlten Methoden einzuholen. In die
nachstehenden Kapitel flossen hauptsachlich die Ergebnisse der 22 eigens dafiir konzipierten
Kontaktsettings ein, die Mobile Jugendarbeit TANDEM ergdnzte diese mit ihrer unter anderem aus
informellen Kontaktsettings gewonnenen Expert:innenmeinung.

In  den Jugendhearings, der Jugenddialogveranstaltung, den Vernetzungstreffen, der
Begegnungszonen sowie der Mutter/Tochter-Veranstaltung wurden aus 390 Gesprdchen mehr als
1.200 Einzelaussagen gesammelt, methodisch ausgewertet und gewichtet.

Die Hauptergebnisse der partizipativen Beteiligung der Jugendlichen wurden in folgenden
Themengebieten geclustert:

e Partizipation

e Chancengleichheit

e Gelingende Integration/Anti- Diskriminierung

e Nachhaltige Erndhrung

e Sein dirfen- akzeptiert werden

e Sein kénnen —Raume

e Psychosoziales Wohlbefinden - Existenzangste, Perspektivenlosigkeit

Die Themengebiete sind in eine Zustandsaufnahme und Ist-Analyse, empfohlene MaRnahmen und
davon erwartbare Ergebnisse Verbesserungen gegliedert und es werden Rahmenbedingungen
beschrieben, die erforderlich sind, damit die MaRnahmen die gewlinschten Verbesserungen erzielen.
Die Zustandsaufnahme und Ist-Analyse soll den Herausforderungen der Jugendlichen Aufmerksamkeit
schenken und ist als Problmbeschreibung zu verstehen.

Daraus abgeleitet werden empfohlene MalRnahmen und Rahmenbedingungen (Grundannahmen,
Werte, Haltungen) gelingenderen Umsetzung genannt. AbschlieRend werden durch die MaRnahmen
erwartbar eintretende Verbesserungen beschrieben.

Die Ergebnisse der Gemeinderat:innen und Elternworkshops wurden ebenfalls zusammengefasst und
beinhalten erste MaRnahmenideen der Erwachsenen und Entscheidungstrdger:innen, die in ndchsten
Schritten mit den MaRnahmen der Jugendlichen einen Abgleich erhalten werden.
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6.1.1. Partizipation

Zustandsaufnahme und Ist-Analyse

“Der Begriff der Partizipation beschreibt wie kein anderer den Willen und die Hoffnung des Menschen,
Entscheidungen beeinflussen zu kénnen, die seine Lebenswelt betreffen — sowohl auf lokaler als auch
globaler Ebene. Partizipation kann demnach verstanden werden als verantwortliche Beteiligung der
Betroffenen an der Verfiigungsgewalt (iber ihre Gegenwart und Zukunft” [17].

Partizipation und Beteiligungsmoglichkeiten waren wichtige Inhalte der Gespriache mit den
Jugendlichen. In Gesprachen mit Jugendlichen wurde deutlich, dass ein GroRteil ihre Meinung und ihre
Bedirfnisse unterreprdsentiert wahrnehmen oder aber sich gar nicht in der Position fiihlen ein
Mitspracherecht in gesellschaftlichen Entscheidungsprozessen zugestanden zu bekommen.
Gleichzeitig fihlen sie sich oftmals auch nicht in der Position diesen Zustand zu andern. Deutlich wurde
dies in vielfachen Aussagen wie:

" & Bringk doch oht nichts, sich was zu wiinschen, weil es, fommf dann eft nicht "

Stimme eines Jugendlichen mit Migrationshintergrund aus einem Jugendhearing in Berndorf

“ Tch Bin Quslinden, wﬁwu-&mmnwﬁﬁwmfgemmm wemicﬁeﬁu%w?e,
machien sie es enst nechl nichl. "

Stimme eines Jugendlichen mit Migrationshintergrund aus einem Jugendhearing in Pottenstein

Diese Aussagen sind sinnbildlich fir groRen Frust, der aus den betroffenen Jugendlichen spricht, aber
auch Resignation und Ablehnen von Mitverantwortung schwingen mit. Wie kommen diese Haltungen
Zustande? Aus der direkten Arbeit in Kontakt mit Gemeinden stellt das Projektteam fest, dass die
Jugendlichen haufig zu Recht beklagen, dass Dinge, die sie sich wiinschen nicht in dem Sinn umgesetzt
werden, wie sie gedaulSert wurden. Ob zu spat, anders oder gar nicht spielt hier keine wesentliche Rolle.
Die Schnelllebigkeit des Jugendalters gibt den Entscheidungstrager:innen haufig kaum eine Chance den
Anforderungen wirklich gerecht zu werden. Die Logiken von Gremien, Budgetplanungen, Bau-
Einreichungen und Projektkonzepten kénnen viele Jugendliche nicht nachvollziehen. Wie auch? Ihnen
fehlt schlielRlich die Erfahrung.

"In&}uaﬂonﬁu{%@mwcﬁ, &M&&Q}u&ﬁdmmxxﬁﬁaﬁﬂ"
Stimme einer Jugendlichen mit Migrationshintergrund aus einem Jugendhearing in Berndorf
Bei Jugendlichen mit Migrationshintergrund spielen zusatzlich dazu Exklusionserfahrungen durch die
Mehrheitsgesellschaft und Erfahrungen mit Rassismus eine Rolle. Gleichzeitig sind sie haufig mangels
dsterreichischer Staatsbiirgerschaft vom Wahlrecht ausgeschlossen, obwohl sie in Osterreich geboren
sind. Das Interesse an Mitbestimmung und Partizipation an Entscheidungsprozessen und damit auch
die Ubernahme von Verantwortung wird auBerdem durch die Familie, aber auch durch andere soziale
Umfelder mitgepragt. Sprachliche Hiirden und ein Mangel an formaler Bildung in diesem
Themenkomplex konstruieren zusammen mit den zuvor genannten Punkten ein Problem: Ein realer
Teil der Einwohner:innen, die die ndchste Generation der Erwerbstatigen Gesellschaft sein werden, ist
von Partizipation ausgeschlossen. Dies wird spatestens dann zu einem Problem, wenn diese Menschen
in einer Uberalterten Einwanderungsgesellschaft sich nicht mit der Demokratie als System der
Entscheidungsfindung in Kommune, Land und Staat identifizieren kdénnen und sich von den
Entscheidungstrager:innen nicht reprasentiert fihlen.
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Rahmenbedingungen

Schwellen fir Beteiligung missen niedriger sein: Jugendliche missen laufend und proaktiv in
Entscheidungsprozesse eingebunden werden.

Alle Stakeholder Politik, Schule, Offene und Verbandliche Jugendarbeit sollen in gesundheits-
forderlichen MaRnahmen einbezogen werden

Ein nachhaltiger Dialog muss etabliert werden — Jugendliche sollen und wollen ihre Ansprech-
partner:innen kennen.

Jugendliche sollten als Expert:innen ihrer Lebenswelt anerkannt werden: Die Relevanz der
erhobenen Forderungen muss anerkannt werden.

Enttduschungen missen vermieden werden - Versprochene Dinge miissen umgesetzt werden,
der Prozess der Umsetzung muss den Jugendlichen deutlich gemacht werden (z.B. Zeitplan,
Vermittlung von Zwischenschritten und Ergebnissen, aufrechterhaltener Dialog mit den
Jugendlichen bis zur Umsetzung)

Jugendinteressen missen sichtbar gemacht werden — Jugendliche missen beteiligt werden

Empfohlene MaRnahmen

MalRnahme 1: RegelmiaRige Austauschtreffen von Jugendlichen und Gemeindepolitik

Es missen auch Jugendliche erreicht werden, die keinen Zugang (wie z.B. liber persénliche
Beziehungen) zur Gemeindepolitik haben. Es sollen unterschiedliche Settings gewahlt werden,
um allen Jugendlichen die Moglichkeit zur Mitsprache zu geben. Jugendlichen missen gehort,
erstgenommen und ihnen auf Augenhohe begegnet werden. Jugendliche missen ihre
Jugendgemeinderat:innen im Rahmen einer Schulvorstellung kennenlernen kénnen.

MaRBnahme 2: Entscheidungsfindungen via Jugendparlament

Im Rahmen von Jugendparlamenten wird teilnehmenden Jugendlichen die Entscheidung tber
Veranderungsplane und ein Budget dafiir zur Verfligung gestellt. Die Gemeinde unterstitzt die
Jugendlichen bei der Umsetzung ihrer Entscheidung, sie hilft auch bei der Findung ebendieser.

MaBnahme 3: Selbstverpflichtung zur Kompatibilitatspriifung von Jugendinteressen
Jugendrelevanten Entscheidungen missen auf Vereinbarkeit mit Jugendinteressen gepruft
werden. Dazu zdhlen etwa jegliche raumliche Gestaltung von Parks oder anderen 6ffentlichen
Orten, die von Jugendlichen mitgenutzt werden.

MaBnahme 4: Jugendliche in Medien sichtbar machen

Jugendlichen missen die Moglichkeit haben in den Medien der Erwachsenen positiv
wahrgenommen zu werden. Jede Gemeindezeitung stellt eine Jugenddoppelseite zur
Verfligung.

MaBnahme 5: Ausreichend Budget fiir Jugend(-plitze) bereitstellen

Fir die Reparatur vorhandener Infrastruktur wird ein Budget bereitgestellt. Gemeldete Schaden
mussen rasch repariert werden (z.B. Trinkbrunnen am Sportplatz) und lange Wartezeiten darauf
reduziert  werden. Es  wird anerkannt, dass  Jugendliche Uber  wenige
Kompensationsmoglichkeiten und weniger Ressourcen verfliigen und daher das Bereitstellen
entsprechender Infrastruktur viel wichtiger ist als fir manch andere Bevolkerungsgruppe.

Aussichten und Erwartungshaltungen

Durch die Vorstellung der Jugendgemeinderat:innen Gber die Schule werden initiativ alle Jugendlichen
erreicht und haben ein Gesicht zu ihrer Vertretung. In anderen Settings werden sie schlieflich
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wiederholt nach ihren Bedirfnissen und ihrer Meinung gefragt und diese werden auch ernst
genommen. Durch die Wiederholung der Settings und durch die Veréffentlichung der Interessen und
Themen der Jugendlichen findet ein Kontrollvorgang statt, der es Gemeinden ermoglicht eine
nachhaltig inkludierende Sicht auf die Interessen von Jugendlichen zu entwickeln.

Jugendliche lernen im Rahmen der Jugendparlamente politische Prozesse kennen, sie lernen
verhandelnd und Kompromisse eingehen, sie lernen zuhdren und andere Meinungen gelten lassen.
Darliber hinaus kdnnen sie beweisen, dass sie verniinftig mit den ihnen zur Verfligung gestellten
Ressourcen umgehen kdnnen. Sie ibernehmen Verantwortung fiir sich und andere.

Durch die Bereitstellung von ausreichend Budgets wird auf kurzfristige Herausforderungen reagiert
und dringende Bedarfe kdnnen spontan abgedeckt werden, um Enttaduschungen zu vermeiden und bei
Jugendlichen das Gefiihl des ernst genommen Werdens zu bestarken.

Durch das gesteigerte MalR an Partizipation entsteht bei den Jugendlichen ein Gefihl des
wertgeschitzt-Werdens und der Verantwortung fiir die Gemeinschaft. Die Ubernahme von
Verantwortung und das Gefuhl wirksam und nicht egal zu sein wirkt sich positiv auf psychische
Befindlichkeit, sowie auf die soziale Einbettung und die Emotionen aus.

Aus Jugendlichen werden verantwortungsvolle Erwachsene, die sich aktiv in die Kommune einbringen
und ein Miteinander fiir die ndachste Generation weiter fordern.

Impressionen aus der Projektarbeit

Jugenddialog Veranstaltung in Leobersdorf Jugendhearing Berndorf am Skaterplatz
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6.1.2. Chancengleichheit

Zustandsaufnahme und Ist-Analyse

Im Rahmen des Projekts wurde deutlich, dass die Parameter Bildung, Migrationshintergrund, Armut
und Geschlecht die Chancen auf gesellschaftliche Teilhabe von Jugendlichen in der Projektregion
malgeblich beeinflussen. Bildung entwickelt die Persdnlichkeit, vermittelt Wissen und ermaglicht ein
erfllltes Leben. Vor allem ermachtigt Bildung auch Chancen fiir sozialen und gesellschaftliche Chancen
zu erkennen und auch wahrzunehmen. Besonders stark von Chancenungleichheit betroffen sind
demnach Jugendliche aus armen und bildungsfernen Familien mit Migrationshintergrund.

Dies resultiert haufiger darin, dass eben diese Jugendliche haufiger als andere zu so genannten NEETs
(Not in Employment, Education or Training) werden. Die Angst davor, sich mit schlecht bezahlten
Gelegenheitsjobs durchschlagen, von den Eltern oder von Sozialleistungen leben zu missen ist real
und wurde im Erhebungsprozess des Projekts GoBIG2.0 haufig von Jugendlichen thematisiert. Fakt ist:
Bildung schafft nicht nur Segregationstendenzen zu verhindern, sondern auch den sozialen
Zusammenhalt und das Zugehérigkeitsgefiihl zu Osterreich zu starken.

“ Teh miclile nicht anm sein, WM%M&@SM um mefun Chancen zu haBen als meine

8@@211«, C&EWSMLMUL? haBen!”

Stimme einer Jugendlichen mit Migrationshintergrund aus dem Mutter-Tochter Friihstiick in St. Veit

Arm sein bedeutet, nicht genligend von dem zu haben, was man dringend zum Leben braucht.

Nahrung, Kleidung, Wohnung, sowie der Zugang zu Gesundheitsleistungen. Sind diese

Grundbediirfnisse nicht ausreichend befriedigt, gilt der Mensch als arm. Aber auch die mangelnde
Moglichkeit zur Gesellschaftlichen Teilhabe ist ein Indikator fiir Armut.

“Meine Mutben ist Hausfraw und mein %ﬁww@aﬁ&aﬁ%r@a&w@mwe@w "Da/s,

Stimme einer Jugendlichen mit Migrationshintergrund aus dem Mutter-Tochter Frihstlick in St. Veit

Fir Menschen und Familien mit Migrationsbiografien ist die Gefahr, arm zu sein, viermal héher als fur
solche, deren Familien seit mehreren Generationen in der Region leben. Das Bildungsniveau von mehr
als einem Drittel aller im EU-Ausland geborenen Personen liegt nicht Gber einem Volkschulniveau.
Damit ist dieser Anteil mehr als doppelt so hoch als in der im EU-Inland geborenen Personen.

Das sensible Thema Jugendarmut wurde und wird von Jugendlichen selten so benannt. Jugendarmut
ist unauffallig, denn Jugendliche stellen sich in ihrem Streben nach der Norm meist so dar, dass sie
anderen keinen Angriffspunkt bezliglich ihres Selbstwerts geben. Zuzugeben, dass man arm ist, kann
beschdmend sein. Viele Ablaufe in unserer Gesellschaft sorgen dafiir, dass das auch so bleibt.
Jugendliche berichten davon, dass die Art wie etwa Unterstitzungsleistungen beantragt, gerechtfertigt
und abgeholt werden missen fir strukturelle Diskriminierung und sozialen Striptease sorgt. In der
Medienwelt der Jugendlichen wird haufig mit Reichtum und Erfolg und Beriihmtheit geprotzt,
Jugendliche berichteten das niemals erreichen zu kénnen. Einzelne Jugendliche erzdhlten standig
hungrig zu sein, weil weder sie noch ihre Familie ausreichend zu essen haben

Madchen und Frauen sind in unserer Gesellschaft besonders sowohl in ihrer kdrperlichen Integritat als
auch armuts- gefahrdet. Die Arbeit in schlechter bezahlten Berufen, das ungleiche Wahrnehmen von
Bildungs-, Aufstiegs- und Einkommenschancen aufgrund der (Geschlechter-)Rolle und sozialem Druck
etwa fur Kindererziehung, aber auch in Richtung Unauffalligkeit und Zurlckhaltung, sind einige
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Ursachen dafiir, wie jugendliche Madchen berichteten. Madchen sind im 6ffentlichen Raum weniger
prasent, steigen weniger oft in leitende Positionen auf und haben tendenziell weniger Chancen auf
Mitsprache, weil die von einer mannerdominierten Gesellschaft auch haufiger zu Opfern von Gewalt
und sexuellen Ubergriffen gemacht werden.

Rahmenbedingungen

Integration und Inklusion von Menschen mit Migrationshintergrund, Menschen aus armen und
bildungsfernen Familien, sowie Madchen und Frauen muss als gesamtgesellschaftliche
Verantwortung wahrgenommen werden.

Bildungschancen Jugendlicher werden von finanzieller Situation entkoppelt.

Finanzielle Hiirden fir Teilhabe am sozialen Leben werden abgebaut.

Sicherheitsgefiihl im o6ffentlichen Raum und Teilhabechancen fir Madchen missen erhoht
werden.

Madchen und Frauen missen zur Selbstermachtigung ermachtigt werden.

»Randgruppen” werden in die Mitte des kommunalen gesellschaftlichen Lebens eingeladen.
Sozialarbeiterische  Beratung  punkto finanzieller und  gesundheitsforderlicher
Unterstlitzungsleistungen flir Jugendliche und Familien ist niederschwellig und
flachendeckend verfigbar

Empfohlene MaRnahmen

MaBnahme 1: Spezielle Angebote nur fiir Madchen werden geférdert

Die gesellschaftlichen (Geschlechter-)Unterschiede werden erstens anerkannt und zweitens
kompensiert. Eigene Angebote nur fir Madchen werden geschaffen (Madchen FuRballteam,
Madchentreff in Jugend-einrichtungen, andere Freizeitaktivitaten, die nur fir Madchen sind)

MaRnahme 2: Gewalt gegen Madchen und Frauen wird thematisiert

Gewalt gegen Frauen/Madchen wird sichtbar gemacht und offen thematisiert. offene und
verbandliche Jugendarbeit koordinieren Schwerpunktwochen-Aktionen. Anti-Gewalt Trainings
flr Burschen und Selbstbehauptungstrainings fiir Madchen werden kostenlos zur Verfiigung
gestellt.

MaRnahme 3: Kostenlose Nachhilfe und Bildungsférderung
Kindern aus Familien mit geringeren Bildungschancen werden gezielt geférdert.

MaBnahme 4: Teilhabe muss unkompliziert finanziell unterstiitzt werden

Es missen Moglichkeiten geschaffen werden wie Jugendliche auch an kostenpflichtigen
Angeboten, wie das Freibad, den Eislaufplatz oder kulturelle Veranstaltungen teilhaben
kénnen. Dies muss einfach und