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INTERFACE

EINLEITUNG

Procap bewegt, ein Pilotprojekt zur Gesundheitsforderung in den Bereichen Erndhrung
und Bewegung bei Menschen mit Behinderung, wurde 2009 entwickelt und startete die
Umsetzung Anfang 2010. Ziel des Pilotprojektes war es, in den drei Pilotinstitutionen
Foyer de Porrentruy, St. Josef-Stiftung Bremgarten sowie Stiftung Schulungs- und
Wohnheime Rossfeld Bediirfnisse und Erfordernisse beziiglich Gesundheitsforderung
(Erndhrung und Bewegung) abzukliren, geeignete Massnahmen zu planen, zu adaptie-
ren und durchzufihren, Erfahrungen und Erkenntnisse zu sammeln, diese im Hinblick
auf die weitere Projektentwicklung auszuwerten und Grundlagen fir die nationale
Umsetzung des Projekts zu erarbeiten.'

Interface wurde von Beginn an mit der externen Begleitung des Pilotprojekts betraut.
Aufgabe war es, zunichst Instrumente wie das Wirkungsmodell gemeinsam mit den
Verantwortlichen zu entwickeln, eine Literaturrecherche durchzufithren sowie zum
Abschluss des Projektes die Zielerreichung anhand des Wirkungsmodells zu iiberprii-
fen. Der vorliegende Evaluationsbericht versteht sich als Erganzung zum Schlussbericht
der Projektleitung und konzentriert sich ausschliesslich auf die Evaluation.

Methodisches Vorgehen

Die Zieliiberpriifung erfolgte entlang eines Wirkungsmodells. Das Wirkungsmodell fiir
die Gesamtebene wie auch jene fur die Pilotinstitutionen wurden von den Verantwort-
lichen unter Begleitung von Interface entwickelt. Die Benennung und die Definition der
Evaluationsgegenstinde wurden den Bediirfnissen des Projektes angepasst, damit das
Wirkungsmodell sinnvoll als Arbeitsinstrument genutzt werden konnte:’

- Konzept: Modell eines Projekts; in den Wirkungsmodellen wurden hier die Ziel-
setzungen auf Gesamtebene sowie fiir die einzelnen Institutionen formuliert.

- Umsetzung: Dieser Evaluationsgegenstand heisst bei Procap bewegt Organisation
und/oder Strategie. Er umfasst die ausfilhrenden Organe (Wirkungsmodell Ge-
samtebene) respektive die Methoden (Wirkungsmodelle Institutionen), mit denen
die Ziele erreicht werden sollen.

- Output (in den Wirkungsmodellen teilweise Massnahmen genannt): Der Output
enthilt die Massnahmen, die durchgefiihrt wurden, um die genannten Ziele zu er-
reichen.

- Outcome: Darunter werden die erwarteten Ergebnisse verstanden.

- Impact: Er beschreibt die erwarteten Wirkungen, die der Prozess hervorbringen
soll.

Die folgende Darstellung D 1.1 zeigt das Wirkungsmodell der Gesamtebene von Pro-
cap bewegt.

Vegl. Procap bewegt, Gesundheitsférderung flir Menschen mit Behinderung, Unterstiitzungsgesuch, ohne Datum.
Grundlage dazu war: Balthasar, Andreas (2000): Evaluationssynthesen: Bedingungen, Méglichkeiten und Grenzen. LeGes — Gesetz-

gebung & Evaluation, || (1), 13-25.
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D I.1:  Wirkungsmodell der Gesamtebene von Procap bewegt

Konzept Organisation Massnahmen Outcome

I.1: Sensibilisierung,
Selbstkompetenz,
Motivation der ZG |

1.2: Sensibilisierung,
fachliche Weiter-
bildung, Motivation
derZG2

1.3: Sensibilisierung
derZG 3

ZG |: Menschen mit Behinderung in Institutionen
ZG 2: Personal, Angehérige
ZG 3: alle Menschen mit Behinderung

Pilotinstitutionen

Fiir die Wirkungsmodelle der Pilotinstitutionen wurden individuelle Zielsetzungen formuliert, die auf den
bereits vorhandenen Strukturen der Institution (Ist-Analyse), den Zielsetzungen der Gesamtebene sowie den

Bediirfnissen der Institutionen aufbauen.

Im Rahmen der Evaluation von Procap bewegt kamen zwei Vergleiche zur Anwen-
dung:

- Soll-Ist-Vergleich: Einerseits werden die erwarteten (Soll) den tatsichlichem Er-
gebnissen (Ist) gegeniibergestellt; andererseits die Ziele von Procap bewegt (Soll)
den tatsichlich ausgelosten Verianderungen (Ist).

- Vorber-Nachher-Vergleich: Die Situation vor der Intervention durch das Projekt
Procap bewegt wird der Situation am Ende des Pilotprojekts gegentibergestellt.

Standardisierte Wirkungsmessungen wurden nicht durchgefiithrt. Durch die Erhebun-
gen zu Beginn von Procap bewegt in den Pilotinstitutionen (Checkliste) wurde der Sta-
tus quo ermittelt. Der vorliegende Evaluationsbericht stiitzt sich zudem auf zwei
Grundlagen:

Dokumentenanalyse

Es wurden Dokumente sowohl zur Gesamtebene des Projekts wie auch zu den einzel-
nen Institutionen ausgewertet. Besonderes Gewicht hatten dabei die Meilensteinberich-
te, der Zwischenbericht fiir Suisse Balance sowie die Indikatorentabellen und die
Schlussberichte der drei Pilotinstitutionen.

Qualitative Interviews

Erginzend zur Dokumentenanalyse wurden mit den Verantwortlichen von Procap
bewegt und der drei Pilotinstitutionen qualitative Gesprache gefiihrt. Insgesamt wur-
den drei Gespriche gefiihrt, eines als Doppelinterview.
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ZIELE UND ZIELGRUPPEN

Zielsetzungen’
Folgende Ziele sollten mit Procap bewegt erreicht werden:

Ziel 1:

- Priasenz von Gesundheitsforderung (Schwerpunkt Erndhrung und Bewegung) bei
Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen mit Behinderung in Pilotinstitutionen

- Sensibilisierung, Selbstkompetenz, Motivation von Menschen mit Behinde-
rung

- Sensibilisierung, fachliche Weiterbildung, Motivation des Personals und der
Angehorigen

- Sensibilisierung aller Menschen mit Behinderung

Ziel 2:

- Entwicklung eines strukturierten Vorgehens zur Implementierung in andere Insti-
tutionen

Zielgruppen

1 Kinder, Jugendliche und Erwachsene mit Behinderung in Institutionen

2 Personal der Institutionen

3 Angehorige, alle Menschen mit Behinderung

Setting
Drei Institutionen fiir Menschen mit Behinderung:

- St. Josef-Stiftung, Bremgarten (AG)
Kinder/Jugendliche mit geistiger Behinderung, teilweise mit korperlicher Behinde-
rung

- Stiftung Schulungs- und Wohnheime Rossfeld (BE)
Wohngruppe und Kaufminnische Berufsschule fir junge Erwachsene mit korperli-
cher Behinderung

- Foyer de Porrentruy (JU)
Erwachsene mit leichter/mittlerer geistiger und teilweise korperlicher Behinderung

Dauer
Januar 2010 bis Juni 2011; Vorbereitungen innerhalb der Institutionen sind bereits im
2009 erfolgt.

Vgl. Wirkungsmodell, S. 4.
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ORGANISATION

Die Leitung von Procap bewegt wurde durch das vierkopfige Projektleitungsteam
(PLT) wahrgenommen, bestehend aus der Projektleitung, je einer Vertretung von Pro-
cap und Suisse Balance sowie einer Vertretung des Pilotprojektleitungsteams. Im Piloz-
projektleitungsteam (PPLT) waren wiederum Fachpersonen aus den Bereichen Bewe-
gung, Ernihrung und Behindertensport vertreten. Konkret gehorten dem PPLT zwei
Personen pro Institution (je eine Bewegungs- und eine Erndhrungsfachperson) sowie
das Projektleitungsteam an. In den Institutionen selbst wurden unterschiedliche Teams
gebildet (vgl. Schlussberichte der Institutionen). Zur Begleitgruppe gehorten Vertrete-
rInnen von Menschen mit Behinderung, des Vorstands von Procap, von zwei Fach-
hochschulen, des Bundesamts fiir Gesundheit und des Verbands Heime und Institutio-
nen cura viva sowie Eltern. Procap und Suisse Balance bildeten zusammen mit dem
Eidgenossischen Buro fir die Gleichstellung Behinderter (EBGB) die Tragerschaft von
Procap bewegt.

D 3.1I: Projektstruktur Procap bewegt

Begleitgruppe EBGB

Projektleitungs-|
team (PLT)

I 7(%

% Projektleitungs-

2 3

‘", B

o Pilotinstitutionen % Zo

S s
St. Josef

Quelle: Procap bewegt.

- Aufgaben Projektleitungsteam: Strategische und operative Leitung von Procap
bewegt auf der Gesamtebene (Controlling, Evaluation usw.) = Verfolgung der
Ziele der Gesamtebene.

- Aufgaben Pilotprojektleitungsteam: Organisation der Umsetzung in den Pilotinsti-
tutionen (Coaching der Institutionen, fachliche Grundlagen, Dokumentation, Fest-
legen eines gemeinsamen Vorgehens) = Verfolgung der Ziele der Pilotinstitutio-

nemn.
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- Aufgaben Begleitgruppe: Wissenschaftliche und fachliche Beratung, Beantwortung
von Fragestellungen, die sich aus dem Projekt ergeben, Beurteilung von Strategien
und Konzepten, kritische Beobachtung der Projektentwicklung und des Projekt-
managements, Vernetzung.

- Aufgaben Procap, Suisse Balance, EBGB: Finanzierung, fachliche (Suisse Balance,
Procap) und administrative Begleitung (Procap).

Bis Ende 2009 fanden mit dem PLT und dem PPLT regelmassige Sitzungen statt, die
das Gesamtprojekt fokussierten. Mit Beginn der Aktivititen in den Pilotinstitutionen
2010 wurden diese Sitzungen in strategisch ausgerichtete Projektleitungsgesprache mit
kleiner Besetzung einerseits und operative Pilotprojektleitungssitzungen fir ein gemein-
sam koordiniertes Vorgehen in den Institutionen andererseits unterteilt.

MASSNAHMEN

Wie dem Wirkungsmodell zu entnehmen ist, bestimmte das Projektleitungsteam funf
Massnahmen (vgl. Wirkungsmodell, S. 4) auf der Gesamtebene, mit welchen die Akti-
vititen in den Pilotinstitutionen unterstiitzt wurden. Das Umsetzungsdrehbuch zeigt
auf, wie das Projektleitungsteam in den Pilotinstitutionen vorgegangen ist." Es wurde
ein strukturiertes Vorgehen entwickelt. Zudem wurden wichtige Vorarbeiten geleistet.
Dazu gehorte die Erarbeitung einer Checkliste, um den Ist-Zustand in den Pilotinstitu-
tionen zu erfassen und deren Bediirfnisse zu identifizieren.” Weiter wurde eine Litera-
turrecherche zu den verfiigbaren statistischen Daten in der Schweiz sowie zu den The-
men Erndhrung und Behinderung respektive Bewegung und Behinderung durchgefiihrt.
Die Tabelle D 4.1 gibt einen Uberblick iiber die Massnahmen auf der Gesamtebene
sowie iiber die entsprechenden begleiteten Aktivititen in den Pilotinstitutionen. Die
durchgefiithrten Aktivititen und benutzten Materialien stiitzten sich auf Kriterien ab,
die vom Projektleitungsteam definiert worden sind. Nebst den von Fachleuten des Pi-
lotprojektleitungsteams begleiteten Aktivititen loste Procap bewegt in den Pilotinstitu-
tionen eine Reihe von Eigenaktivititen aus (vgl. Schlussberichte der Institutionen),
welche ohne fachliche Begleitung konzipiert und durchgefiihrt wurden.

Umsetzungsdrehbuch Pilotprojekte — V29.10.09 — work in progress. Arbeitspapier des Projektleitungsteams.
Checkliste Informationssammlung und -austausch Procap bewegt > Institution (2. Entwurf). Arbeitspapier des Projektleitungsteams

und der Pilotinstitutionen.
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D 4.1:

Massnahmen auf der Gesamtebene

INTERFACE

St. Josef-Stiftung Bremgarten

Foyer de Porrentruy

Stiftung Schul- und Wohnheime Rossfeld

Massnahme |: Auswahl und partizipative Erprobung von bedarfsgerechten Angeboten/Materialien

Bewegung - Umsetzung und Anpassung der Bewegungs- - Umsetzung und Anpassung der Bewegungs- Umsetzung und Anpassung der Bewegungs-
empfehlungen des BASPO empfehlungen des BASPO empfehlungen des BASPO
- Regelmaissige, tigliche Bewegungsaktivititen - Téagliche Bewegungsmoglichkeiten im Alltag Regelmaissige, tigliche Bewegungsaktivititen
- Umsetzung und Anpassung von Best-Practice- und in der Freizeit Impulstag fiir BerufsschilerInnen und Impuls-
Projekten von Suisse Balance: Gorilla, Tacco - Umsetzung von Projekten: Andiamo, Ateliers nachmittag fiir BetreuerInnen mit diversen Ate-
&Flip (Elternabend), Bewegte Schule mit diversen Aktivititen , (vgl. Berichte, Ablau-| liers (Spiele entwickeln, Bewegungsparcours
- Verwendung diverser Spiele/Materialien fiir fe) usw.) (vgl. Berichte, Abldufe)
Behindertensport - Verwendung diverser Materialien fiir Behin-
- Vorbereitungstage Schule mit diversen Ateliers | dertensport
Erndhrung - Ausgewogene Erniahrung (Lebensmittelpyra- - Ausgewogene Ernihrung (Lebensmittelpyra- Ausgewogene Ernihrung (Lebensmittelpyra-
mide, Erndhrungsscheibe) mide, Modellteller) mide, Modellteller)
- Entwicklung von Empfehlungen zur Ernihrung | - Entwicklung von Empfehlungen zur Erndhrung | - Entwicklung von Empfehlungen zur Ernidhrung
von Menschen mit Behinderung von Menschen mit Behinderung von Menschen mit Behinderung
- Moglichkeit zur Erginzung der Gemein- - Verwendung von Fotokarten fur Mitentschei- Impulstag fir BerufsschiilerInnen und Impuls-
schaftsverpflegung dung der Betroffenen bei der Speiseauswahl nachmittag fur BetreuerInnen mit diversen Ak-
- Umsetzung und Anpassung von Best-Practice- | - Ateliers mit diversen Aktivititen tivititen (Fingerfood, sinnliches Esserlebnis
Projekten von Suisse Balance: Tacco&Flip (El- usw.) (vgl. Berichte, Abliufe)
ternabend), Body Talk PEP, Papperla PEP, Go-
rilla
- Vorbereitungstage in Schule mit div. Ateliers
Gesundheits- Transtheoretisches Modell zur Verhaltensian-
forderung derung: Umsetzung eines eigenen Vorsatzes

PROCAP BEWEGT
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INTERFACE

‘ St. Josef-Stiftung Bremgarten

‘ Foyer de Porrentruy

Stiftung Schul- und Wohnheime Rossfeld

Massnahme 2: Fachliche Information/Begleitung/Beratung zu Gesundheitsférderung, Erndhrung und Bewegung

Bewegung - Fachlicher Input - Fachlicher Input - Fachlicher Input
- Motivation, Ideen (auch durch Materialien) - Mithilfe bei Planung von Aktivititen, Beglei- - Motivation
- Mithilfe bei Planung von Aktivititen, Beglei- tung
tung - Entwicklung gemeinsamer Commitments zu
- Entwicklung gemeinsamer Commitments zu Erndhrung und Bewegung
Ernihrung und Bewegung
Erndhrung - Fachlicher Input - Fachlicher Input - Fachlicher Input
- Motivation, Ideen (auch durch Materialien) - Information zur Menuzusammenstellung - Befihigung zu Selbstzubereitung von Mahlzei-
- Begleitung, Austausch - Menii- und Rezeptvorschlige ten
- Entwicklung gemeinsamer Commitments zu - Entwicklung gemeinsamer Commitments zu - Austausch, Motivation
Erndhrung und Bewegung Erndhrung und Bewegung
- Austausch
Gesundheits- - Einfithrung Gesundheitsforderung - Sensibilisierung fiir Gesundheitsférderung - Einfithrung Gesundheitsforderung fiir Berufs-
férderung schiilerInnen und BetreuerInnen; gezielte In-

formation zu diversen Themen fiir PLT Ross-

feld

Massnahme 3: Begleitung/Beratung des Personals und der Angehdrigen

Gesundheits-

forderung

Bediirfnisgerechte Unterstiitzung des Personals
durch Fortbildung, Austausch und fachlichen
Input

Tacco&Flip (Elternabend)

Bediirfnisgerechte Unterstiitzung des Personals
durch Fortbildung, Austausch und fachlichen
Input

Soirée active

- Bediirfnisgerechte Unterstiitzung des Personals
durch Fortbildung, Austausch und fachlichen
Input

- Angehorige: Aktivitdten im Rahmen des Jubi-

liums der Institution

PROCAP BEWEGT
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INTERFACE

‘ St. Josef-Stiftung Bremgarten

Foyer de Porrentruy

Stiftung Schul- und Wohnheime Rossfeld

Massnahme 4: Vernetzung und Koordination der Institutionen

Bewegung - Zugang zu offentlichen Angeboten: Informati- | - Zugang zu 6ffentlichen Angeboten: Slow up, - Zugang zu offentlichen Angeboten: Informati-
on Wettbewerb ,,Mein Gleichgewicht“; Beweg- Pédibus, Concours Mon équilibre on Wettbewerb ,,Mein Gleichgewicht*
te Schule - Maoglichkeit der freien Nutzung von Thera-
piematerialien
- Offnung vorhandener Bewegungsangebote fiir
andere Gruppen innerhalb der Institution
Erndhrung - Zugang zu offentlichen Angeboten: Good - Zugang zu offentlichen Angeboten: Fourchette | - Zugang zu 6ffentlichen Angeboten: Good
Practice Gemeinschaftsverpflegung verte, Projet de la restauration collective, Mon Practice Gemeinschaftsverpflegung
équilibre
Gesundheits- - Zugang zu offentlichen Angeboten: Slow up, - Vernetzung von verschiedenen Bereichen in- - Zugang zu offentlichen Angeboten: Informati-
férderung Behindertensportverein nerhalb der Institution: Betreuung, Therapie, on iiber Feel ok (geplante Informationen fiir

Kant. Aktionsprogramm Gesundheit Aargau
Zugang zu Gesundheitsforderungsprojekten in
Schule

Vernetzung von verschiedenen Bereichen in-
nerhalb der Institution: Gemeinschaftsverpfle-

gung, Schule, Betreuung, Therapie

Gemeinschaftsverpflegung

Jugendliche mit Behinderung)
- Vernetzung von verschiedenen Bereichen der
Institution: Gemeinschaftsverpflegung, Thera-

pie, Betreuung

Massnahme 5: Sammeln von Daten und Dokumentation von Erfahrungen im Umgang mit Menschen mit Behinderung in Institutionen (in den Themen Gesundheitsférderung, Erndhrung

und Bewegung)

- Besuchsjournale, die den Verlauf der Projekte in den Pilotinstitutionen dokumentieren

- Indikatorentabelle

- Biographien der Bewegungs- und Ernahrungsaktivitdten

- Feedbacks zu Anlidssen und Teilprojekten innerhalb der Institutionen

- Dokumentierte Schlussgespriche mit den Verantwortlichen in den Pilotinstitutionen

- Dokumentation von Gewichtsmessungen

Quelle: Schlussberichte der Institutionen.
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RESULTATE DER OUTCOME-EBENE

Auf der Outcome-Ebene wurden drei Ergebnisse formuliert, von denen erwartet wurde,
dass sie bis Projektende eintreffen (vgl. Wirkungsmodell, S. 4).

1) Projekte mit Akteuren aus dem Bereich ,,Gesundbheitsforderung® und dem Bereich
»~Menschen mit Bebinderung® werden umgesetzt, sind vernetzt und koordiniert.
Dieses Ergebnis ist mehrheitlich eingetroffen.

Das Ergebnis ist positiv zu werten, weil die Pilotinstitutionen nur gerade 1,5 Jahre Zeit
hatten, um die Outcome-Ziele zu erreichen. In allen drei Pilotinstitutionen wurden
Projekte zu den Themenbereichen Gesundheitsforderung, Bewegung und Ernihrung
umgesetzt. Die Akteure setzten sich aus dem Bereich Gesundheitsforderung (Projektlei-
tungsteam) und aus dem Bereich ,,Menschen mit Behinderung“ (Menschen mit Behin-
derung, Personal der Institutionen) zusammen. In Bezug auf die Umsetzung von Aktivi-
taten ist das Ergebnis vollumfianglich eingetroffen.

In allen drei Institutionen bemiihte man sich um Vernetzung im Rahmen des Projekts.
Einerseits wurde fur Menschen mit Behinderung der Zugang zu offentlichen Angeboten
geschaffen, andererseits sollten Schnittstellen innerhalb der Institution zwischen ver-
schiedenen Bereichen geklart werden. Letzteres steht in einer Institution noch in den
Anfingen, in einer anderen besteht gemiss dem Schlussbericht der Institution noch
Entwicklungspotenzial. Das Ergebnis in Bezug auf die Vernetzung ist somit teilweise
eingetroffen. Spezifische Aussagen zur Koordination der Aktivititen finden sich nicht
in den Dokumenten. Die Aktivititen sind aber insofern aufeinander abgestimmt, als
dass in jeder Institution sowohl Aktivititen zur Gesundheitsférderung allgemein wie
auch zu den Themen Ernidhrung und Bewegung durchgefithrt wurden.

2) Ein Leitfaden fiir die Multiplikation des Projekts ist vorbanden.

Dieses Ergebnis ist nicht eingetroffen.

Dieses Outcome-Ergebnis erfuhr eine Anderung. Aus finanziellen und zeitlichen Griin-
den (Procap bewegt wurde aus finanziellen Griinden verkirzt) war es nicht mehr das
Ziel, den Leitfaden bis zum Ende der Pilotphase zu erstellen. Er soll zu Beginn der
Multiplikationsphase entwickelt werden.

3) Eine Sammlung von Kenntnissen zu Bedarf respektive Bediirfnissen betreffend
Gesundbeitsforderung mit den Schwerpunkten Erndbrung und Bewegung fiir Men-
schen mit Bebinderung in Institutionen liegt vor. Zielgruppengerechte Materialien,
Tools und Massnabmen auf Basis dieser Evkenntnisse liegen ebenfalls vor.

Dieses Ergebnis ist eingetroffen.

Einerseits miindeten die Erkenntnisse aus dem Pilotprojekt in Grundlagenpapiere zu
Bewegung und zu Ernihrung.” Andererseits wurden verschiedenste Tools entwickelt.
Dazu gehoren etwa die Adaptationen von Best-Practice-Projekten von Suisse Balance
fir Menschen mit Behinderung (Projekte Gorilla, Body Talk PEP, Tacco&Flip (Eltern-
abend), Papperla PEP und Bewegte Schule).

,Grundlagen und Empfehlungen zu ausgewogener Erndhrung - Gesundheit — Behinderung", ,,Grundlagen und Empfehlungen zu

Bewegung — Gesundheit — Behinderung".
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RESULTATE DER IMPACT-EBENE

Folgende Veranderungen wurden durch Procap bewegt in den Pilotinstitutionen erwar-
tet (vgl. Wirkungsmodell, S. 4).

1) Die Pilotinstitutionen schaffen/bebalten Strukturen und/oder Commitments und
verankern so Gesundbeitsforderung mit den Schwerpunkten Erndbrung und Bewe-
gung.

Diese Verdnderung ist mehrheitlich eingetroffen. In einer Pilotinstitution ist ein Leitbild
mit Aussagen zu Bewegung und Ernihrung vorhanden, in einer anderen konnten
Commitments verabschiedet werden. In allen drei Institutionen sind Gruppen oder
Personen bestimmt, welche fir die Themen Bewegung und Ernihrung tber die Pilot-
phase hinaus zustindig sein werden.

2) Die Beteiligung am Projekt schafft innerbalb der Institutionen positive Verdnde-
rungen der Verhdltnisse (z.B. betreffend der Verpflegung, Bewegungsmaglichkeiten,
Partizipation).

Mit Blick auf die durchgefithrten Massnahmen (vgl. Tabelle D 4.1) sind positive Ver-
anderungen der Verhiltnisse fiir Menschen mit Behinderung eingetroffen (vgl. Schluss-
berichte der Institutionen). Das Vorhandensein von Gesundheitsforderungsteams in
den Institutionen ist beispielsweise eine wichtige strukturelle Veranderung. Allerdings
sind die erzielten Veranderungen noch jung, die Nutzung, die Reichweite und die Aus-
wirkungen dieser Verhiltnisinderungen konnen noch nicht beurteilt werden. Es wire
interessant, im Laufe der nichsten Phase von Procap bewegt zu untersuchen, ob die
dokumentierten Verhiltnisianderungen in den drei Pilotinstitutionen eine nachhaltige
Verdanderung bewirken konnten respektive immer noch wirken.

3) Fachliche Inputs (von intern und extern) haben beim Personal und bei den Ange-
horigen den Handlungsspielraum fiir den Umgang mit den Betreuten erweitert. Spezi-
fische Kenntnisse zu Erndhrung und Bewegung konnten gewonnen werden.

Diese Verianderung ist teilweise, ndmlich in Bezug auf das Personal, eingetroffen.
Durch Schulung, Abgabe von Materialien aber auch durch Eigeninitiative erweiterten
sich die Handlungsoptionen insbesondere der BetreuerInnen. So fanden zwei Drittel
der Teilnehmenden eines Workshops des Foyer de Porrentruy, dass ,les ateliers m’ont
permis d’augmenter mes connaissances en matiére de promotion de la santé par
P’alimentation et le mouvement®. Der Verpflegungsbereich konnte mit den fachlichen
Inputs weniger gut erreicht werden. Die Angehorigen erhielten in den drei Institutionen
mindestens einmal die Gelegenheit, sich mit den Themen Ernihrung und Bewegung bei
Menschen mit Behinderung auseinanderzusetzen. Die Riickmeldungen der Angehorigen
waren durchwegs positiv. Um aber ihren Handlungsspielraum zu erweitern, bediirfte es
weiterer Aktivititen. Es ist zu iiberlegen, ob in der nichsten Phase von Procap bewegt
die Angehorigen ernsthaft als Zielgruppe einbezogen werden sollen oder ob dieser An-
spruch angesichts der vorhandenen Ressourcen fallen gelassen werden muss.

PROCAP BEWEGT — BERICHT DER EXTERNEN EVALUATION
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4) Menschen mit einer Bebinderung steuern das eigene Gesundbeitsverbalten aktiv
und beteiligen sich an der Entwicklung gesundbeitsfordernder Massnabmen in ibrem
Umfeld (Wohngruppe, Arbeitsort, Schule, Institution).

Diese Verdnderung ist am ehesten in der Institution Rossfeld eingetroffen, weil die Art
und der Schweregrad der Behinderung sowie das Alter der Zielgruppe (Jugendliche) die
optimalsten Voraussetzungen boten. Dort beteiligten sich Jugendliche massgeblich an
der Entwicklung gesundheitsfordernder Massnahmen und steuerten das eigene Ge-
sundheitsverhalten durch die Teilnahme an den Aktivititen. Verglichen mit der Partizi-
pationsleiter nach UNICEF dirfte in der Institution Rossfeld hinsichtlich gewisser Be-
reiche die hochste Stufe (Selbstverwaltung) erreicht worden sein. Ein Indikator fiir die
Partizipation sind auch die Eigenaktivititen, die Menschen mit Behinderung initiieren,
wie dies im Rossfeld der Fall war. Dies verlangte von den teilnehmenden Menschen mit
Behinderung einiges ab, wie folgende Aussage aus dem Schlusscoaching der Berufs-
schiilerInnen zeigt: ,,Die grosste Schwierigkeit war es, als wir Schiiler auf uns selber
gestellt waren. Wir mussten alles selber planen, entscheiden und organisieren, aber
schlussendlich waren wir sehr erleichtert, wo alles geklappt hat und man bei den Leu-
ten ein Licheln im Gesicht sehen konnte!“ In den beiden anderen Pilotinstitutionen
wurde die Partizipation ebenfalls angestrebt, die Voraussetzungen erschwerten aber die
Umsetzung.

3) Procap bewegt wird multipliziert.

Die Chancen auf eine Multiplikation von Procap bewegt stehen gut. Die definitive
Zusage der Trigerorganisationen fir die weitere finanzielle Unterstiitzung hiangt von
der erfolgreich abgeschlossenen Pilotphase inklusive der Schlussberichterstattung und
Evaluation ab.
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SCHLUSSFOLGERUNGEN UND EMPFEHLUNGEN

Zielerreichung von Procap bewegt
Nachfolgend wird beurteilt, ob die Ziele der Pilotphase von Procap bewegt (vgl. Wir-
kungsmodell, S. 4 und Kapitel 2, S. 5) erreicht werden konnten.

Ziel 1: Priasenz von Gesundheitsforderung (Schwerpunkt Erndhrung und Bewegung)
bei Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen mit Behinderung in Pilotinstituti-
onen

Mit Procap bewegt wurde zum ersten Mal in der Schweiz ein Gesundheitsforderungs-

projekt fiir Menschen mit Behinderung in Institutionen durchgefiihrt. Das Ziel wurde

vollumfanglich erreicht.

Ziel 1.1: Sensibilisierung, Selbstkompetenz, Motivation von Menschen mit
Behinderung
Zu den genannten Aspekten wurden in den drei Institutionen Aktivitdten durchgefiihrt.
Gemiss den Schlussberichten der Institutionen konnten Menschen mit Behinderung
sensibilisiert und in ihrer Selbstkompetenz gestirkt werden sowie deren Motivation
konnte gesteigert werden. Das Ziel wurde somit erreicht. In welchem Ausmass dies
geschah, kann die externe Evaluation nicht beurteilen.

Ziel 1.2 Sensibilisierung, fachliche Weiterbildung, Motivation des Personals
und der Angehorigen
Dieses Ziel konnte teilweise erreicht werden, da die Angehorigen nicht wie urspriing-
lich vorgesehen erreicht werden konnten. Wihrend es fiir alle drei Institutionen Hin-
weise gibt, dass das Personal sensibilisiert wurde und sich fachliches Wissen aneignen
konnte, ist die Motivation des Personals in den Institutionen unterschiedlich gut gelun-
gen.

Ziel 1.3 Sensibilisierung aller Menschen mit Behinderung
Die Wirkung von Procap bewegt beschriankte sich in der Pilotphase auf die Menschen
mit Behinderung in den Pilotinstitutionen. Die Offentlichkeitsarbeit, welche sowohl auf
der Gesamtebene wie durch die Pilotinstitutionen stattfand, diirfte hochstens vereinzelt
einen Sensibilisierungseffekt bei Menschen mit Behinderung ausgelost haben.

Ziel 2: Entwicklung eines strukturierten Vorgehens zur Implementierung in andere
Institutionen

Dieses Ziel konnte teilweise erreicht werden. Vorarbeiten fiir die Multiplikation von

Procap bewegt sind geleistet worden. Ein Leitfaden, der ein strukturiertes Vorgehen

aufzeigt, muss noch erstellt werden.

Abschliessende Bemerkungen

Aus Sicht der externen Evaluation konnen erginzend folgende Punkte festgehalten
werden:

PROCAP BEWEGT — BERICHT DER EXTERNEN EVALUATION
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- Das Pilotprojekt Procap bewegt verfugt uber ein tiberzeugendes Konzept: Die Be-
standteile Ziele, Massnahmen, Ressourcen und Evaluation waren alle vorhanden
und aufeinander abgestimmt. Es ist einzig zu bemerken, dass die Ziele weder etap-
piert noch quantifiziert waren. Eine Etappierung war nicht nétig, da die Pilotphase
nur 1,5 Jahre dauerte. Eine Quantifizierung der Ziele ist fiir eine Pilotphase
schwierig zu machen und wird hiufig unterlassen. Allerdings fehlte dadurch die
Moglichkeit, den Grad der Zielerreichung zu iberpriifen. Insgesamt hatte das
Konzept von Procap bewegt jedoch klar das Potenzial, wirksam zu sein.

- Die Umsetzung, die Ergebnisse und die Wirkungen der Pilotphase von Procap
bewegt kann die vorliegende Evaluation nicht auf der Grundlage eigener Erhebun-
gen beurteilen. Die Aussagen basieren auf den Angaben der Verantwortlichen. Im
Projektverlauf konnte aber beobachtet werden, dass Procap bewegt von den Ver-
antwortlichen stark reflektiert wurde und im Vergleich zu anderen Gesundheits-
forderungsprojekten (auch Pilotprojekten) sehr gut dokumentiert worden ist. Dies
ermoglicht es, vertiefte Erkenntnisse aus der Pilotphase zu gewinnen.

Empfehlungen
Aus den vorhin genannten Punkten werden folgende Empfehlungen abgeleitet:

Empfeblung 1

Procap bewegt soll weitergefuhrt und multipliziert werden. Um das Konzept zu opti-
mieren, sollten die Ziele moglichst quantifiziert werden. Dabei kann tberlegt werden,
die Zielsetzungen auf zwei Ebenen anzusiedeln, indem zunichst eine Vision und davon
abgeleitet klar messbare, quantifizierte Ziele formuliert werden.

Empfeblung 2

Die Erfahrungen der Pilotphase zeigen, dass die Evaluation in der Multiplikationsphase
von Procap bewegt verindert angelegt werden sollte. Das Projekt verfiigt tiber gut
strukturierte Dokumentationsraster. Sie erlauben es, die Ausgangslage (im Sinne einer
Nullmessung) festzuhalten und durch Selbstevaluation die Umsetzung zu beurteilen.
Mehr Gewicht sollte in einer nichsten Phase die Sicht der Zielgruppen Menschen mit
Behinderung, Personal und Angehorige erhalten. Eine allfillige externe Evaluation
sollte primar fur die Wirkungsmessung bei den Zielgruppen eingesetzt werden, bei-
spielsweise in Form von qualitativen Interviews, eventuell auch Gruppengesprachen. Je
nach Fortgang der Multiplikationsphase kénnen aber auch Fallstudien sinnvoll sein.

Empfeblung 3

Wir schlagen vor, sobald der Leitfaden zur Verfigung steht und weitere interessierte
Institutionen gefunden sind, ganz stark auf die Umsetzung von Massnahmen zu setzen.’
Es ist nun zentral, moglichst viele Menschen mit Behinderung von Procap bewegt pro-
fitieren zu lassen und beziglich der Umsetzung noch mehr Erfahrungen zu sammeln.
Auch wenn auf theoretischer und allenfalls konzeptioneller Ebene noch Liicken beste-
hen sollten, schlagen wir vor, in der nachsten Phase den Aufwand fiir konzeptionelle
Arbeiten und fiir die theoretische Aufarbeitung auf ein Minimum zu beschranken.

Dazu gehéren auch die Koordination auf Gesamtebene und in den Institutionen sowie die fachliche Begleitung der Aktivitdten.
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