! Die Weltgesundheits-
i organisation (WHO)
hat schon friih eine
Definition von Ge-

! sundheit als einen
} Zustand  vollstandi-
gen kérperlichen,

geistigen und sozialen Wohibefindens und
nicht nur der Abwesenheit von Krankheit
und Gebrechen” entwickelt. Diese Definition
hat jedoch zweifelsohne einen sehr perfekti-
onistischen Anspruch und schlief3t die nicht
wirklich anstrebenswerte Therapeutisierung
schlimmstenfalls grofRer Bevélkerungsantei-
le nach sich.

In einem weiter entwickelten Ansatz zur Ge-
sundheitsférderung betont die WHO die Be-
deutung der Installierung von Préventions-
mafinahmen im Sinne von Schutz vor
,Risikofaktoren* und Praventionsmaflnah-
men im Sinne von Installierung von sozialen
und personalen ,Schutzfaktoren®, die als
Ressourcen fiir Gesundheit begriffen wer-
den missen.

Zu den sozialen Ressourcen zahlen etwa
soziale Netzwerke - darunter auch die
sprichwdértlichen ,alltdglichen Helfer* aus
Familie oder Nachbarschaft — und andere
Unterstltzungssysteme (... wére nicht auch
die regelmaRige personliche Prasenz des
Schulpsychologen/der Schulpsychologin an
den Schulen als unmittelbare Ansprechpart-
ner dazu zu zahlen?). An den Schulen hat
natrlich auch das soziale Klima im Kias-
senverband und die Qualitat der Schulpart-
nerschaft entsprechende Relevanz.
~Personale” Schutzfaktoren stellen
.allgemeine Lebenskompetenzen* und Fer-
tigkeiten wie Reflexionsfahigkeit, Konfliktls-
sungskompetenzen, Zielerreichungsmana-
gement, soziale Kompetenzen, Erlebnisfa-
higkeit usw. dar, wobei Studien Zusammen-
hange zwischen Bildung/Bildungsniveau/
Bildungsgrad und Gesundheit belegen, wo-
bei Bildung die Bedeutung hat, die Gestal-
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tung seines Lebens selbst zu steuern ge-
lernt zu haben. Wichtige Bereiche, in denen
Gesundheitsbildung ansetzen kann, sind
bewusste Erndhrung, Sinn gebende Schaf-
fensmaoglichkeiten, ausgleichende Bewe-
gungsaktivitaten, Stressmanagement.

In der Gesundheitspadagogik steht die Ge-
sundheit im Mittelpunkt des Bemuhens, und
dazu zahlen auch Fragen der Lebensquali-
tat und des Wohlbefindens. Gesundheitspa-
dagogik sollte alters- und entwickiungsspe-
zifische Verhaltensmerkmale sowie die psy-
chosoziale Funktionalitdt von Risikomerk-
malen mit einbeziehen. Diese Aspekte und
Zusammenhange aufzuzeigen, in Praventi-
ons- und Interventionsprogrammen mit ein-
zubeziehen gehdrt zur Basistatigkeit im
schulpsychologischen Arbeitsfeld. Gesund-
heit in der Schule gibt es nur dann, wenn
das gesamte Lebens- und Aktionsfeld

Schule zum Gegenstand gesundheitsfér-
dernder Bemiihungen wird.
Gesundheitspsychologische  Tétigkeit im
Sinne von Prévention, Psychohygiene und
Verbesserung der Lebensqualitat ist daher
fur alle im schulischen Bereich Tatigen be-
deutsam: alle Schulpsychologinnen in der
Steiermark  sind auch  eingetragene
,Gesundheits-spychologlnnen®.

Beratungstétigkeiten und Testungen koén-
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nen als Formen primarer, sekundéarer und
tertidrer Pravention verstanden werden.

Prinzipiell ist die gesamte Arbeit mit unse-
ren Klientinnen als Beitrag zur Gesundheit
zu betrachten, da durch Vermeidung von
Uberforderung (z.B. wegen mangelnder
Schulreife, kognitiven Einschrankungen,
Besuch des falschen Schultyps etc.) ein
wesentlicher Beitrag zur Stressreduktion

und somit zur Gesundheit geleistet wird.

Dazu zahlt auch das Coaching von Schullei-
terinnen als Beitrag zur Verbesserung des
.Betriebsklimas" an Schulen sowie die Be-
ratung von Pé&dagoginnen zur Verbesse-

rung von Unterrichtsfuhrung/Unterrichts-
klima und der Verbesserung der Beziehung
zu einzelnen Schilerinnen und deren El-
tern.

Fortbildungen fir alle Schulpartner (Lehrer,
Schiller, Eltern, BSI ....) sowie Vortrage bei
Eiternabenden sind ebenfalls gesundheits-
fordernde Tatigkeiten. Das Themenspekt-
rum umfasst alle Bereiche der angewandten
Psychologie als Beitrag fur eine wachs-
tumsorientierte Schulkultur.

Gezielte Klassenklima-Interventionen in
Schulklassen, die auf ,systemdiag-
nostischen" Informationen beruhen (z.B.
durch soziale Netzwerkanalyse; offene
Schulerlnnenbefragung; standardisierte
Klassen- u. Schulklimainventarerhebung)
stellen einen Beitrag zur Identifikation von
Konflikten zwischen den Schulerinnen, zur

Konfliktbearbeitung sowie zum Erarbeiten
von Interventionsstrategien bzw. fur das
Initileren therapeutischer Unterstltzungsan-
gebote dar.

Anti-Mobbing-Arbeit, hier speziell wieder
Lehrerinnen-Beratung, soll diese befahigen,
das Klassenklima selbst splrbar zu verbes-
sern.

Bildungsberatungen (4. SST, 8. SST, in
Einzelfallen: 12. SST), schulpsychologische
Neigungs- und Eignungsdiagnostik sind ein
Element zur Vermeidung falscher Schul-
laufbahnentscheidungen, die im Falle feh-
lender Informationen/falscher Einschat-
zung (verzerrte  "Fremd-/Selbst-Einschatz-
ung") drohen wirden.

Individualisierte Analysen des Lern- und
Arbeitsstils  von  Schilerinnen, maRge-
schneiderte  Lernberatungen/Lern-Coach-
ings dienen zur Effizienzsteigerung beim
Lernen und damit des Schulerfolges, zur
Verbesserung der emotionalen Befindlich-
keit der Schilerlnnen sowie zur Verbesse-

rung des Familienklimas. Sowoh! Uber- als -

auch Unterforderung sollen dabei vermie-
den werden :

Psychologische Behandlung von Schilerin-
nen mit Leistungsangst bzw. Schulangst
dient zur Steigerung der Lebensfreude und
somit des schulischen Erfolges.

Psychologische Diagnosen bzw.
,Verdachtsdiagnosen® im Bereich von psy-

chischen Stérungen von Kindern und Ju- .

gendlichen, z. B bei emotionalen Stérungen
(vor allem Angststérungen und depressive

e i g

Stoérungen) bei Essstérungen, bei Suizidali-
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dat und Hyperkinetischen Stérungen sind
ein wesentlicher Teil unseres Tatigkeits-
spektrums.

RegelméBige Sprechstunden an Schulen
(fir Schuler, Eltern und Lehrer) erleichtern
den Zugang zu uns und gewahren bessere
Unterstitzung in jedem Einzelfall.

Die Arbeit mit Lehrerlnnen zur Verhinde-
rung/Behandlung von ,Burn-out' nimmt im-
mer mehr Raum ein, gemall dem Motto
.Nur zufriedene Lehrerlnnen erzeugen auch
zufriedene Schilerlnnen®. Supervision spielt
dabei eine bedeutende Rolle. Ein entschei-
dender Ansatzpunkt liegt in der Weiterent-
wicklung von individueller Methodenkompe-
tenz und Unterrichtsfihrung sowie der Hilfe
bei der Bewusstseinsbildung der Lehrerin-
nen, dass es in der Verantwortung jedes
Einzelnen liegt, neue, professionelle Zugan-
ge zur Bewaltigung von Belastungssituatio-
nen zu entwickeln.

Die Abkldrung im Rahmen des § 13 SMG
(Fruherkennung  Suchtmittelmissbrauch
von Jugendlichen, Zuweisung an Bera-
tungsstellen) ist ebenfalls Teil unserer
gesundheitsspsychologischen Bemihun-
gen.

Die Préavention von Lese, Rechtschreib-

und Rechenschwierigkeiten bei Schiile- §

rinnen durch Lernstandsfeststeliungen

und Erstellen von Férderplanen fur Eltern
und Lehrerlnnen ist gerade in jungster *=

Zeit ein Bereich mit steigender Intensitat.

Auch das systemische Vorgehen bei der
gréfer werdenden Gruppe der verhal-
tensauffélligen/ -gestérten Kinderin Zu-
sammenarbeit mit Lehrerlnnen dient als
Beitrag fiir ein gesundes Schulklima. In die-
sem Zusammenhang verweisen wir auch
auf unser Angebot, an Schulen Befindlich-
keitserhebungen durchzufiihren. Mit eigens
entwickelten Fragebdgen sind wir in der La-
ge, Aussagen Uber die psychische Lebens-
situation von Schulerlnnen zu treffen, auch
als Beitrag fir eine gesundheitsférdernde
Schulentwicklung.
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