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Gesund am Start

Forderung der Tellhabe von Auszubildenden durch die Etablierung eines Patenprogramms

Methode

Wirkungsstudie mit PraPostMessung

A Fur die beteiligten Modellunternehmen wurde ein innovatives Patenprogramm entwickelt. Auszubildende hoherer Lehrjabterbigldie Dauer eines Jahres Auszubildende des ersten
_ehrjahres. DiPatinnen und Paten wurdeturch eine Schulung auf ihre Aufgaben vorbereitet. Vor und nach AblaRditeéaschaftszewurden alle Auszubildendd€N = 90) mittels eines
~-ragebogens befragt (Ruckl&ué= 82 %, Post = 50 %). Zudem wurderPaiinnen und Paten sowkatenkindern Workshops zur weiteren gualitativen Datenernhebung durchgefuhrt.

A Folgende Variablen waren Gegenstand der StBdigchisches WohlbefindefHEALT#9, Modul B)Arbeitsfahigkeit(WAI),ResilienZRS13), SelbstwirksamkeitserwartundSWE)Netzwerk,
Werte-, FUhrungskapita(Bielefelder Sozialkapitalindex, BISI) s@@asundheitsverhalterikorperliche Aktivitat, Tabaknd Alkoholkonsum, vergl. DEGiBdie).

Praxishilfen
A EinLeitfadenfir AzubiPatenzur Schulung dd?atinnen und Paten
A DasAzubiPatenlLogbuchmit den wichtigsten Informationen aus dem Leitfaden und
der Maoglichkeit zur Dokumentation (Abb. 1)
A Préasentation furdie Schulung dePatinnen und Paten
A Patenschaftsvertrag
A Zertifikat
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an der ErnstAbbe-Hochschule Jena erhaltlich.
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Abb. 1:Praxishilfen (Leitfaden und Logbuch) D é 3 dzy‘ IVQ K é A l:J - y‘ | EI-QMI—Poghs’:chule y‘end‘? é NJ 9 N\y‘ 3 l:l

Zlel
Unser Ziel ist, bei Auszubildenden in Unternehmen folgende Aspekisodizien SWE - Selbstwirksamkeitserwartung Mittelwerte
Teilhabeund desGesundheitsverhaltengu aktivieren:
A Starkung deZugehorigkeitsgefuhlslurch Vermeidung von Ausgrenzung o
A Verbesserung dddentifikation mit dem Unternehmen 300 ] .
A Steigerung deRisikowahrnehmungn Bezug auf gesundheitsgefahrdendes o L L f

Verhalten
A Aufklarungzu gesundheitsférderlichem Verhalten S0 - : : I
A Motivation zur Beteiligung an bestehenden Gesundheitsprogrammen ” W -

_ Abb. 2:Bielefelder Sozialkapitalindex (soziale Teilhabe) Abb. 3 Selbstwirksamkeitserwartung
Ergebnisse
RS13 — Resilienz Mittelwerte

Die Patinnen und Paterstarten motiviert in das einjahrige Patenprogramm 1000
A DiePatinnen und Paten weisezin deutlichhoheres Sozialkapital (soziale e

Teillhabe)auf als die Kontrollgruppe zum selben Messzeitpunkt. Der grolte o : 2

Unterschied zeigt sich im Netzwerkkapital bei édRatinnen und Patemm : & T

Vergleich zu der Kontrollgruppe (Abb. 2). o : :
A DiePatinnen und Pateweisen einesignifikant hdhere(p <0,01) 100 . .

Selbstwirksamkeitserwartunguf als die Kontrollgruppe zum selben " RS13

I\/Iesszeitpunkt (Abb 3) Abb. 4:Resilienz Abb. 5 Gesundheitsverhalten DEGS Sport

A DiePatinnen und Pateweisen einesignifikanthohere (p < 0,0) Resilienzauf
als die Kontrollgruppe zum selben Messzeitpunkt. Damit gilt die Gruppe der
Patinnen und Patealshochresilient, die Kontrollgruppe als moderatsilient

(Abb. 4 Fazit
Die Patenkinder profitieren von dem einjéhrigen Patenprogramm A Die Patenschaft hatte eingositiven Einflussauf die Patenkinder in Bezug auf das
Gesundheitsverhalterund diesoziale Teilhabe
A Die Patenkinder weisen im Vergleich zu @atinnen und Paten sowrir A Die Aussichteine Patin oder ein Pate aein, wirkt sich positiv auf die Selbstwirksamkeit und
Kontrollgruppe demdochsten Sozialkapitalindetsoziale Teilhabe) auf (Abb. 2). Resilienz aus. Jedoch gleichen sich diese Effekte nach einem Jahr wieder den Werten der
A Bei den Patenkindern ist nach einem Jahr aiigmifikanthohere sportliche Kontrollgruppe an. Grunde dafur konnten sowohl fehlende Zeit als auch mangelnde Unterstltzung
Aktivitat (p < 0,0] ersichtlich (Abb. 5). durch die Vorgesetzten sein.
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