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Vorwort

Eine altersgerechte und ausgewogene Erndhrung von Kindern ist fir die Gesundheit und eine
addquate Entwicklung wesentlich. Heutzutage sind bereits Kinder von ernahrungs- und
lebensstilassoziierten Erkrankungen als Folge von Ubergewicht und Adipositas betroffen.

Angesichts dessen sind zielgruppenspezifische und lebensraumorientierte MaBnahmen sowie die
Schaffung entsprechender Rahmenbedingungen notwendig.

Der Detailmallnahmenkatalog stellt eine Sammlung von Best-Practice-Modellen fiir die Ernahrung fir
Kinder im Alter von vier bis zehn Jahren dar. Es werden Charakteristika und Erfolgsfaktoren der
Modelle beschrieben sowie Empfehlungen hinsichtlich der Umsetzung von Interventionen
zusammengefasst. Zudem werden mdgliche Ansitze dargestellt bei denen es in Osterreich noch
einen Handlungsbedarf zur optimalen Umsetzung und Erreichung der Zielgruppe gibt.

Ein besonderes Augenmerk wurde auf Interventionen mit einem Schwerpunkt auf sozial
benachteiligte Familien sowie Familien mit Migrationshintergrund gelegt und Zugange zu diesen
Bevolkerungsgruppen herausgearbeitet. Die Transferierbarkeit von Projekten und Programmen
bringt zudem immer Herausforderungen mit sich. Um eine erfolgreiche Implementierung relevanter
Projekte und Programme in Osterreich zu unterstiitzen, wurden im vorliegenden
DetailmaBnahmenkatalog einzelne Module herausgearbeitet, charakterisiert und fir jedes
Handlungsfeld Umsetzungsempfehlungen abgeleitet.

Dieser DetailmaBnahmenkatalog soll eine Orientierungshilfe fiir Personen aus Wissenschaft, Praxis
und Politik darstellen, die sich mit den Themenfeldern Gesundheit, Gesundheitsférderung und vor
allem mit der Zielgruppe Kinder im Alter von vier bis zehn Jahren auseinandersetzen. Angesprochen
werden insbesondere auch alle Betreiberlnnen von Anlaufstellen fir Kinder im Alter von vier bis zehn
Jahren und deren Familien in Bundeslandern, Stadten, Gemeinden und Regionen. Des Weiteren kann
der DetailmalRnahmenkatalog als Unterstitzung fiir Projektbetreiberlnnen sowie fir Stakeholder zur
Planung regionaler MalRnahmen dienen.

Durch eine Zusammenarbeit sind gute und nachhaltige Ergebnisse erreichbar. Daher ist dies ein
Aufruf an alle, sich aktiv an der Verbesserung der Gesundheit der Projektzielgruppe zu beteiligen.

Wir freuen uns Uber eine Zusammenarbeit!

AGES, BMGF, HVB und GOG-FGO sowie das Programmteam von ,,Richtig essen von Anfang an!“
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Detailmafdnahmenkatalog fiir die Ernahrung
fiir Kinder im Alter von vier bis zehn Jahren

1 Executive Summary

Hintergrund
»Richtig essen von Anfang an!“ (REVAN) ist ein Gesundheitsforderungsprogramm zur Verbesserung

der Erndahrung von Schwangeren, Stillenden und Kindern im Alter von 0 bis 10 Jahren. REVAN wird
seit 2008 in Kooperation zwischen dem Hauptverband der 6sterreichischen Sozialversicherungstrager
(HVB), der Osterreichischen Agentur fiir Gesundheit und Erndhrungssicherheit GmbH (AGES) und
dem Bundesministerium flir Gesundheit und Frauen (BMGF) durchgefiihrt. Fiir die Jahre 2015 und
2016 wurde eine weitere Kooperation mit dem Fonds Gesundes Osterreich (FGO) fiir die Erstellung
eines ,,Malnahmenkatalogs” sowie eines ,DetailmaBnahmenkatalogs zum Thema Ernahrung fir
Kinder im Alter von vier bis zehn Jahren” vereinbart. Als Grundlage des Programms wurde bereits fiir
die Zielgruppe ,Schwangere, Stillende und Kinder bis 3 Jahre“ ein fiir Osterreich individueller
Malnahmenkatalog erstellt, der Handlungsempfehlungen fiir die Umsetzung gesundheitsférderlicher
Mallnahmen vorschlagt. Zur Ausweitung der Programmzielgruppe wurde nun ein
Maflnahmenkatalog und darauf aufbauend ein DetailmaRnahmenkatalog fiir vier- bis zehnjahrige
Kinder erstellt.

Ziel

Der vorliegende DetailmaRnahmenkatalog gibt einen Uberblick tiber wissenschaftlich fundierte und
wirksame Interventionen im Bereich der Gesundheitsférderung fiir vier- bis zehnjahrige Kinder und
ihre Familien. Ziel war die Identifikation von Erfolgsfaktoren fiir die Umsetzung von MaRnahmen in
Osterreich sowie die Herausarbeitung und detaillierte Beschreibung von Projekten mit einem
expliziten Schwerpunkt auf die Erreichung sozial benachteiligter Familien/Familien mit
Migrationshintergrund.

Methodik

Der DetailmaRnahmenkatalog baut auf dem ,MaRnahmenkatalog 2015 fiir die Erndhrung fir Kinder
im Alter von vier bis zehn Jahren” auf. Dieser enthalt nationale und internationale ,,Models of Good
Practice” und ,Models of Promising Practice” zu drei Handlungsfeldern und ausgewahlten
ErndahrungsmaRnahmen.

Fiir die Ausarbeitung des DetailmaRnahmenkatalogs wurden fiir priorisierte PraventionsmaRnahmen
aus dem Malnahmenkatalog 2015 anhand definierter Kriterien , Best-Practice-Modelle” ermittelt,
beschrieben sowie deren Erfolgsfaktoren herausgearbeitet. Jedes MalRnahmenkapitel schlieft mit
einem Fazit und Empfehlungen fiir Umsetzerlnnen ab. Dies soll Transferierbarkeit bzw. die
Ausrollung erfolgreicher Modelle/Modellbausteine in Osterreich erleichtern.

Richtig essen von Anfang an!



Ergebnisse
Es konnten 98 Best-Practice-Modelle (37 nationale und 61 internationale) in drei Handlungsfeldern

identifiziert werden (Tabelle 1). Von diesen setzten nur rund 10 % einen expliziten Schwerpunkt auf

sozial benachteiligte Familien/Familien mit Migrationshintergrund.

HF 1 "Verbesserung des HF 2 . .
. . N - HF 3 "Kinderlebensmittel und
Erndhrungswissens und - Anzahl* | "Verpflegungseinrichtun Anzahl* Werbung® Anzahl*
gewohnheiten" gen und Gastronomie" =
Food-Based Dietary Guidelines 12 GV**-Standards 26 Dokumentation/Uberpriifung 6
Beratung GV-
Lehrplane/Ausbildungscurricula 9 ) 4 12 KonsumentInneninformation 8
Anbieterlnnen
- Verbesserte Produktentwicklung/
Multiplikatorlnnenschulung 11 N : 5 . 8
Verfugbarkeit Zertifizierung
Ist-Analyse ;
Verpflegungsangebote

Tabelle 1: Uberblick der Best-Practice-Modelle nach den Handlungsfeldern und MaRnahmen

*Eine Mehrfachnennung eines Projektes ist in verschiedenen MaRnahmen maoglich.
** Gemeinschaftsverpflegung

Erfolgsfaktoren fiir das Handlungsfeld 1 -, lVerbesserung des Ernahrungswissens und
Erndhrungsgewohnheiten”

Food-Based Dietary Guidelines (Lebensmittelbasierte Erndhrungsempfehlungen)

e Einfache grafische Aufbereitung

e Einteilung nach Lebensmittelgruppen

e Bewegungs- und Verhaltenstipps

e Bericksichtigung von kulturellen Faktoren

e Begleitende Erndhrungserziehung und Informationsprogramme
e Einbindung relevanter Stakeholder bei der Erstellung

e Evaluierung

Integration von Erndhrungsbildung in Lehrpldne und Ausbildungscurricula

e Bericksichtigung von sozialen, kulturellen, 6konomischen und 6kologischen Dimensionen
e Praktische Elemente

e Verbindung des Erlerntem mit familiarem Umfeld

e Gesamtgesundheitsforderliche Gestaltung des Settings

Multiplikatorlnnenschulungen

e Bedarfserhebung

e Bedirfnisorientierte Umsetzung

e Partizipativer Ansatz

e Anknipfung an /Aufbau auf etablierte Strukturen

e Vernetzung und Wissensaustausch

e Bereitstellung von Schulungs- und Informationsunterlagen

e Praxistaugliche Materialien

e Multiplikatorlnnen aus dem gleichen sozialen Umfeld bzw. mit geringem Altersunterschied

e Unterstitzende Offentlichkeitsarbeit
Richtig essen von Anfang an!




Erfolgsfaktoren fiir das Handlungsfeld 2 -, Verpflegungseinrichtungen und Gastronomie*

Qualitatsstandards in der Gemeinschaftsverpflegung

e Haufigkeiten der anzubietenden Lebensmittelgruppen
e Altersspezifische PortionsgréRen

e Empfehlungen zur Zubereitungsart

e Augenmerk auf saisonale und regionale Produkte

e Einheitliche Qualitatskriterien

Beratung von Gemeinschaftsverpflegungsanbieterlnnen

e Partizipation (Feedbackrunden, Fokusgruppen etc.)

e Unterstiitzung bei der Umsetzung von Qualitatsstandards

e Fortbildungen zum Wissens- und Erfahrungsaustausch und zur Vernetzung

e Malnahmen zur Qualitatssicherung

e Niederschwelliger Zugang zu Veranstaltungen

e Newsletter

e Praxisbezogene Tipps (MarketingmaBnahmen, Positionierung von Produkten etc.)

e Bereitstellung von Informationsmaterial (z.B. Produktlisten, Informationsgrafiken,
Einkaufsplaner)

e Informationsweitergabe an Konsumentlnnen (Tischaufsteller, Informationskarten etc.)

e Auszeichnungen

Verbesserung der (generellen) Verfugbarkeit gesunder Alternativen

e Kostenloses Verpflegungsangebot bzw. monetadre Unterstiitzung
e Einbettung in schulische Strukturen

e Abstimmung mit Lehrkraften/Direktionen

e Partizipation von Schiilerlnnen und Eltern

e Bereitstellung praxisbewahrter Materialien

Ist-Bestandsaufnahme/Ist-Analyse von Verpflegungsangeboten

e Koordinierende Fachstelle
e Gute Zusammenarbeit von allen fiir die Verpflegung relevanter Personen
e Wissensaustausch/Vernetzung

Erfolgsfaktoren fiir das Handlungsfeld 3 -, Kinderlebensmittel und Werbung*

Dokumentation und Uberpriifung der Nahrungsmittelangebots

e Sammlung und Veréffentlichung von Produktinformationen
e Transparente Darstellung der Daten
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Verbesserung der Konsumentinneninformation zum Thema Kinderlebensmittel

e Niederschwellige Kennzeichnung
e Unterstlitzende Materialien wie Produktlisten, Informationsgrafiken oder Einkaufsplaner

Produktentwicklung und Zertifizierung

o Veroffentlichung und medienwirksame Aufbereitung von Produktzusammensetzungen (z.B.
Zucker, Salz, Fett)
e Freiwillige Aktionsversprechen mit der Lebensmittelindustrie

Conclusio

Der DetailmalBnahmenkatalog zeigt, dass bereits einige MaRnahmen zum Thema Erndhrung fir die
Zielgruppe in Osterreich durchgefiihrt werden, es in einzelnen Bereichen dennoch verstirkten
Handlungsbedarf gibt. Folgende Handlungsoptionen sollten zukinftig verstarkt bericksichtigt
werden:

e (Qsterreichische Lebensmittelbasierte Erndhrungsempfehlungen fiir Vier- bis Zehnjshrige

® Einheitliche Qualitdtsstandards fir die Verpflegung in  Kinderbildungs- und
Kinderbetreuungseinrichtungen

® Koordinierende Fachstelle fiir die Gemeinschaftsverpflegung
® Optimierung des Verpflegungsangebots in der Gastronomie

® [Kostenlose Bereitstellung bzw. monetdre Unterstiitzung eines gesundheitsforderlichen
Verpflegungsangebots

® Aufbau einer Nahrstoffdatenbank
® Entwicklung von geeigneten Kennzeichnungssystemen

® Schwerpunktsetzung auf die Erreichung von Kindern aus sozial benachteiligten
Familien/Familien mit einem Migrationshintergrund

Dadurch kann zu einer SchlieBung der identifizierten Licken beigetragen und ein ganzheitlicher
Ansatz zur Schaffung von gesundheitsforderlichen Umwelten der Zielgruppe unterstiitzt werden.
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2 Einleitung

Ubergewicht und Adipositas im Kindesalter sind in Osterreich bereits weit verbreitet. GemaR einer
Untersuchung von Mayer et al. (2015) sind in Osterreich 15 % der Madchen und 11,5 % der Buben im
Alter von vier bis sechs Jahren lGbergewichtig oder adip6s. Im Alter von sechs bis neun Jahren betrifft
dies 21 % der Madchen und 20 % der Buben. Mit PraventionsmaRRnahmen sollte deshalb so frith wie
moglich begonnen werden, um langfristig ein gesundes Korpergewicht zu fordern und
erndhrungsassoziierte Erkrankungen zuriickzudrangen. Vor allem die sich verdndernden Lebens-,
Arbeits- und Freizeitbedingungen haben entscheidenden Einfluss auf die Gesundheit (WHO, 1986).
Durch eine Verbesserung dieser Rahmenbedingungen koénnen Risikogruppen erreicht und das
Gesundheitsverhalten positiv beeinflusst werden.

Der soziookonomische Status und ein Migrationshintergrund sind Determinanten, die einen
wesentlichen Einfluss auf die Gesundheit und das Gesundheitsverhalten von Kindern haben kénnen.
Je hoher der soziookonomische Status der Familie ist, desto besser ist die Qualitdt der Erndhrung
(Darmon und Drewnowski, 2008). So konnte die IDEFICS-Studie (ldentification and prevention of
Dietary- and lifestyle-induced health EFfects In Children and infantS) aus dem Jahr 2015 feststellen,
dass Migrationshintergrund, Bildung und Einkommen der Eltern auf die Erndhrungsgewohnheiten
der Kinder Einfluss nehmen. Waren die Bildung der Eltern und das Haushaltseinkommen héher, so
wurden weniger verarbeitete Lebensmittel verzehrt (Fernandez-Alvira et al., 2015). Eine
Schwerpunktsetzung auf Projekte’, die gezielt Kinder aus sozial benachteiligten Familien bzw. aus
Familien mit Migrationshintergrund erreichen, ist daher von groRer Bedeutung.

Im Jahr 2015 wurde im Rahmen der Kooperation zwischen AGES, BMGF, HVB und FGO ein
»MalBnahmenkatalog fiir die Erndahrung von Kindern im Alter von vier bis zehn Jahren” entwickelt.
Dieser bietet einen ersten Uberblick {iber wirksame Mbglichkeiten im Bereich der
Gesundheitsforderung fiir vier- bis zehnjdhrige Kinder und ihre Familien. Hierfir wurden
Handlungsfelder und MaRnahmen fiir Osterreich definiert, eine umfassende nationale sowie
internationale Recherche nach relevanten Projekten durchgefiihrt und anhand von
Bewertungskriterien ,Models of Good Practice” und ,,Models of Promising Practice” (= Projekte mit
einem besonders innovativen Ansatz) abgeleitet.

Um diese Modelle in den 0&sterreichischen Strukturen besser darstellen zu kdnnen und
Vernetzungsoptionen in  Osterreich sowie eine mogliche nationale Ausrollung bzw.
politikfeldiibergreifenden Umsetzungsmoglichkeiten in Osterreich aufzuzeigen, war es notwendig,
einzelne Module der Projekte herauszuarbeiten, aufzuzeigen was charakteristisch fir ein Projekt ist
und daraus Empfehlungen abzuleiten. Dies ist im Rahmen des vorliegenden
,DetailmalRnahmenkatalogs fir die Erndhrung fir Kinder im Alter von vier bis zehn Jahren”
umgesetzt worden.

Im Zuge einer Klausur mit den Programmauftraggeberlnnen wurden, ausgehend vom
Maflnahmenkatalog 2015, folgende MaRnahmen fiir den DetailmalRnahmenkatalog priorisiert:

! Im Hinblick auf die verbesserte Leserlichkeit, werden Projekte, Programme, Interventionen und Ahnliches in
Folge als ,,Projekte” bezeichnet.
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1. Verbesserung des Erndhrungswissens und der Erndhrungsgewohnheiten

Entwicklung zielgruppenspezifischer Food-Based Dietary Guidelines (FBDG)

Integration von Erndhrungsbildung in Lehrplan und Ausbildungscurricula

Multiplikatorinnenausbildungen

2. Verpflegungseinrichtungen und Gastronomie

Schaffung von Qualitatsstandards/Mindeststandards fiir Gemeinschaftsverpflegung

Information von Buffetbetreuerlnnen/Gastronomie

Verbesserung der (generellen) Verfligbarkeit gesunder Alternativen

Ist-Bestandaufnahme/Ist-Analyse Verpflegungsangebote

3. Kinderlebensmittel und Werbung

Uberpriifung des Nahrungsmittelangebots

Verbesserung der Konsumentinneninformation zum Thema Kinderlebensmittel

Produktentwicklung und Zertifizierung

Dem MaRnahmenkatalog 2015 lagen bereits die vier wichtigsten Interventionsstrategien zugrunde:

o Kapazitatenaufbau zur Férderung der Gesundheit der Zielgruppe

e Bewusstseinsbildung in der Bevolkerung, in Politikbereichen und unter Professionistinnen

e Gezielter Netzwerkaufbau, womoglich unter Einbindung der Zielgruppe selbst

e Qualitatssteigerung im Bereich von Strukturen und Dienstleistungen (Serviceleistungen und
Informationen)

Zugleich wurden die Projekte dem Individuum selbst (Mikroebene), gesellschaftlichen und
gesetzlichen Rahmenbedingungen (Makrobebene) sowie den Lebensrdumen der Zielgruppe
(Mesoebene) zugeordnet. Diese Einteilung bleibt auch in diesem DetailmaRnahmenkatalog erhalten.

Der vorliegende DetailmalRnahmenkatalog stellt somit eine Erweiterung des ,,Mallnahmenkatalogs
2015 fir die Erndhrung fir Kinder im Alter von vier bis zehn Jahren“ dar. Fir den
DetailmaRnahmenkatalog wurden die nationalen und internationalen ,,Models of Good Practice” und
»Models of Promising Practice” des vorangegangenen Mallnahmenkatalogs anhand detaillierter
Bewertungskriterien bewertet und in Folge daraus ,,Models of Best Practice” identifiziert.

Ziel war, diese Modelle in dsterreichischen Strukturen darstellen zu kdnnen und eine Vernetzung und
mogliche nationale Ausrollung aufzuzeigen. Ein Fokus wurde auf die politikfeldibergreifenden
Umsetzungsmoglichkeiten und die Vernetzung mit Partnerinnen in Osterreich gelegt. Angesichts der
hohen Relevanz der Erreichung von Kindern aus sozial benachteiligten Familien/Familien mit
Migrationshintergrund, wurde bei den Best-Practice-Modellen des DetailmaRnahmenkatalogs, die
eine explizite Schwerpunktsetzung nannten, die Zugdnge herausgearbeitet und genauer beschrieben.

In den folgenden Kapiteln werden alle Best-Practice-Modelle kurz dargestellt und jede MaRnahme
mit einem Fazit und daraus resultierenden Empfehlungen bzw. Handlungsoptionen abgeschlossen.
Diese bieten Personen aus Wissenschaft, Praxis und Politik eine Unterstlitzung zur Planung,
Implementierung und  Gestaltung von erndhrungsbezogenen MaBnahmen, die eine
gesundheitsforderliche Erndahrung der Zielgruppe forcieren.
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Aufbauend auf dem ,Malnahmenkatalog 2015 fiir die Erndhrung fir Kinder im Alter von vier bis
zehn Jahren”, der nationale und internationale ,,Models of Good Practice” und ,,Models of Promising
Practice” zu ausgewahlten Erndhrungsmallnahmen enthalt, wurde ein DetailmalRnahmenkatalog zur
Selektion von ,Models of Best Practice” erarbeitet. Im gegenstandlichen Bericht wird ein detaillierter
Uberblick iber wirksame Modelle der Gesundheitsférderung fiir vier- bis zehnjihrige Kinder und
deren Familien gegeben.

Im Rahmen einer Klausur wurden, gemeinsam mit den Programmauftraggeberinnen, Schwerpunkte
fir die Ausarbeitung des DetailmaBnahmenkatalogs festgelegt. ,,Models of Good Practice” und
,Models of Promising Practice” dieser priorisierten MaBnahmen wurden in Folge genauer betrachtet,
zusatzliche Informationen nachrecherchiert und bei Bedarf die Projektleitungen kontaktiert, um
einen guten Einblick in das jeweilige Projekt zu bekommen. Die Zuordnung der relevanten Projekte
zu den vordefinierten Handlungsfeldern im ,MaBnahmenkatalog 2015“ wurde beibehalten;
Mehrfachnennungen waren hierbei nach wie vor mdéglich.

Im Zuge der Erstellung des ,MaRnahmenkatalogs 2015“ wurde national sowie international eine
umfassende Recherche bei diversen Institutionen/Schnittstellen (z. B. Ldnder, Krankenkassen,
Gesundheitsférderungsinstitutionen/-vereine) sowie aufgrund von Gesundheitsférderungsstrategien
(z. B. Nationaler Aktionsplan Erndhrung, Vorsorgemittel Erndhrung, EU Actionplan on Childhood
Obesity) bei Ministerien/Behdérden durchgefiihrt. Des Weiteren wurden Netzwerke fir die
Identifikation von geeigneten Projekten/Programmen genutzt. Um moglichst alles abzudecken,
wurde aulRerdem in Fachzeitschriften und in Internetsuchmaschinen mit Hilfe einer Kombination aus
relevanten Schliisselwortern (Keywords) gezielt nach Projekten/Programmen gesucht.

Im Rahmen des ,DetailmaBnahmenkatalogs 2016“ wurden die identifizierten ,,Models of Good
Practice” und ,Models of Promising Practice” auf ihre Aktualitdt geprift sowie fehlende
Evaluierungsberichte gezielt nachrecherchiert. Da fir den ,MaBnahmenkatalogs 2015“ keine
Osterreichischen Modelle zu den MaBnahmen , Entwicklung von zielgruppenspezifischen Food-Based
Dietary Guidelines (FBDG)“ sowie ,lIntegration von Erndhrungsbildung in Lehrpléne und
Ausbildungscurricula“®  ermittelt werden konnten, wurde - fir die Erstellung des
,DetailmaBnahmenkatalogs 2016“ - eine gezielte Nachrecherche dieser MaRnahmen durchgefihrt.

Die Auswahl der Projekte/Programme konzentrierte sich Uberwiegend auf den deutsch- und
englischsprachigen Raum, da viele internationale Projekte nur in der jeweiligen Landessprache
verfugbar waren.

Die priorisierten ,Models of Good Practice” und ,,Models of Promising Practice” wurden anhand von
definierten Kriterien im dualen Verfahren bewertet. Die Bewertungskriterien wurden im Vergleich
zum Vorjahr erweitert bzw. geschéarft und sind einerseits an die ,Qualitatskriterien zur Planung und
Bewertung von Projekten der Gesundheitsférderung” des Fonds Gesundes Osterreich angelehnt
(Fonds Gesundes Osterreich, o. J.) sowie basieren andererseits auf Erfahrungen aus der Bewertung
des ,,MalRnahmenkatalogs 2015".

Richtig essen von Anfang an!



Folgende libergeordnete Kategorien der Bewertungskriterien wurden festgelegt:

o Zielsetzung

o Niederschwelliger Zugang

e Modellhaftigkeit/Reproduzierbarkeit

e Umsetzbarkeit in Osterreich/bundesweite Ausrollung

e Erreichung von Kindern sozial benachteiligter Familien/Familien mit Migrationshintergrund
e  Stdrkung der Gesundheitskompetenz

e Partizipation

e Vernetzung

e Nachhaltigkeit der Interventionen

e Evaluation

Auf Basis der Bewertung wurden Best-Practice-Modelle identifiziert. Ein Projekt wurde als Best-
Practice-Modell definiert, wenn mehr als 70 % der Bewertungskriterien erreicht wurden. Wie auch
im ,Mallnahmenkatalog 2015“, war eine Bewertung von Empfehlungen, Standards, regulatorischen
MaRnahmen, Curricula und Ahnliches nach diesen Kriterien nicht méglich. Es wurden daher auch
keine Best-Practice-Modelle definiert, sondern diese beschrieben. Die Bewertungskriterien wurden
ausschlieRlich bei Projekten mit einer praktischen Umsetzung angewandt. Ubersetzungstatigkeiten,
internationaler, nicht englischsprachiger Modelle, wurden von AGES-Mitarbeiterinnen durchgefiihrt.

Alle identifizierten Best-Practice-Modelle sind im vorliegenden DetailmaBnahmenkatalog genau
beschrieben bzw. ausfihrlich dargestellt sowie deren Erfolgsfaktoren herausgearbeitet. Diese
Erfolgsfaktoren zeigen, worauf es bei der Umsetzung der jeweiligen Projekte ankommt, was sie von
vielen anderen Projekten hervorhebt und welche Charakteristika sich bei der Umsetzung im Feld als
nltzlich erwiesen haben. Food-Based Dietary Guidelines sowie nationale und internationale
Standards zur Verpflegung von Kindern wurden zudem auf den Seiten 124 - 131 detailliert nach
qualitatsrelevanten Kategorien dargestellt. Fiir diese beiden MaBnahmen sowie fiir weitere
regulatorische MaRBnahmen und Ahnliches wurden im vorliegenden Bericht keine Erfolgsfaktoren
definiert, weil meist keine Evaluierung durchgefiihrt worden war.

Bei der Identifizierung der Modelle wurde zudem auf eine Umsetzbarkeit in Osterreich geachtet.
Hierbei wurden unter anderem Kriterien wie das Vorhandensein von bendtigten Strukturen,
Anknipfungsmaoglichkeiten an bestehende MaBnahmen/Erfahrungen oder Vorhandensein dhnlicher
Settings bericksichtigt.

Bereits im ,,MalRnahmenkatalog 2015“ wurde ein Schwerpunkt auf die Erreichung von Kindern aus
sozial benachteiligten Familien bzw. aus Familien mit Migrationshintergrund gelegt. Im
DetailmaBnahmenkatalog ~ wurde  bei Best-Practice-Modellen  mit  dieser  expliziten
Schwerpunktsetzung der Zugang zu dieser Bevolkerungsgruppe herausgearbeitet und genauer
beschrieben.

Jedes MaRBnahmenkapitel schlieBt mit einem Fazit und Empfehlungen fir die Umsetzung ab. Darin
sind die einzelnen MalRnahmen und die Erfolgsfaktoren der enthaltenen Best-Practice-Modelle
zusammengefasst und Empfehlungen mit weiteren  Handlungsoptionen  angegeben.

Richtig essen von Anfang an!
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4 HANDLUNGSFELD 1 ,Verbesserung des

Ernahrungswissens und der Erndhrungsgewohnheiten“

Erndhrungswissen und gesunde Erndhrungsgewohnheiten zu fordern, kann einen wichtigen Beitrag
fir das gesunde Aufwachsen von Kindern leisten. Damit es Kindern erméglicht wird, sich ausgewogen
und bedarfsgerecht zu ernahren, braucht es Rahmenbedingungen, die den Aufbau von Kompetenzen
fordern und Lebens- und Freizeitumwelten der Zielgruppen optimieren.

Dafur wurden in diesem Handlungsfeld drei wesentliche MaRBnahmen, die zur Verbesserung des
Erndhrungswissens und der Erndhrungsgewohnheiten notwendig sind, priorisiert. Die grundlegende
MalRnahme in diesem Handlungsfeld ist die Entwicklung von zielgruppenspezifischen
Erndhrungsempfehlungen als Basis flir ErndhrungsmaRnahmen der Zielgruppe. Eine Integration von
Erndhrungsbildung in  Lehrplane  und  Ausbildungscurricula  ermoglicht  einheitliche
Rahmenbedingungen, um den Kindern  Erndhrungsbildung und  Motivation  zur
gesundheitsférderlichen Erndhrung zu vermitteln. Die Ausbildung von Multiplikatorinnen und
Padagoglnnen unterstiitzt, im Sinne eines Kapazitdtenaufbaus, die Nachhaltigkeit umgesetzter
MaBnahmen.

Dieses Handlungsfeld umfasst die Makro- und Mesoebene.

Best-Practice-

HF 1 "Verbesserung des Ernahrungswissens und Best-Practice-Modelle

s . Modelle
-gewohnheiten national . .
international
Food-Based Dietary Guidelines / 12
Lehrplane und Ausbildungscurricula 6 3
Multiplikatorlnnenschulung 6 5
Gesamt 12 20
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4.1 Entwicklung von zielgruppenspezifischen Food-Based

Dietary Guidelines (FBDG)

Food-Based Dietary Guidelines (lebensmittelbasierte Erndahrungsempfehlungen) bersetzen
nahrstoffbasierte Erndhrungsempfehlungen in praxisorientierte, leicht verstandliche Botschaften,
unter Bericksichtigung der im jeweiligen Land verfligbaren Lebensmittel sowie kultureller und
religioser Faktoren. FBDG werden sowohl fiir die allgemeine Bevolkerung als auch fiir spezifische
Bevolkerungsgruppen erarbeitet. Darliber hinaus sind sie auch fiir Entscheidungstrdagerinnen der
Politik und des Gesundheitswesens als Basis relevant, um erndhrungsbezogene MaRnahmen zu
erarbeiten und zu implementieren (EFSA, 2010).

Im Rahmen des Mallnahmenkatalogs 2015 wurden insgesamt 12 internationale Food-Based Dietary
Guidelines fiir vier- bis zehnjshrige Kinder recherchiert. Fiir Osterreich konnten keine FBDG fiir diese
Zielgruppe identifiziert werden. Die Osterreichische Erndhrungspyramide richtet sich prinzipiell an
die Gesamtbevolkerung, enthdlt jedoch den Hinweis, dass flir Kinder eine zusatzliche Portion
Kohlenhydrate auf dem Speiseplan stehen sollte. Alle recherchierten FBDG werden im Raster ,Food-
Based Dietary Guidelines” auf den Seiten 124 - 126 genauer dargestellt.

Die Mehrheit der genannten FBDG wurde fir die Gesamtbevolkerung inklusive Kinder erstellt,
4 davon wurden explizit fir die Zielgruppe ,Kinder” bzw. , Kinder und Jugendliche” verfasst.

Als Ziel der FBDG wurden lUberwiegend Krankheitspravention, Gesundheitsforderung sowie Starkung
gesunder Erndhrungsgewohnheiten genannt.

11 von 26 FBDG verwenden grafische Aufbereitungen, wie beispielsweise Pyramiden oder Teller, um
die Empfehlungen visuell zu unterstitzen.

Die haufigste angewandte Darstellung war die Pyramide (4 von 12). Hinsichtlich der Einteilung der
Lebensmittelgruppen innerhalb der Empfehlungen konnten Unterschiede festgestellt werden. Die
Spannweite reicht von 4 bis 8 verschiedenen Lebensmittelgruppen.

In den meisten FBDG werden neben den Erndhrungsempfehlungen noch weitere wichtige
Themenbereiche angesprochen. So  weisen alle FBDG entweder  quantitative
Bewegungsempfehlungen oder Bewegungstipps auf. Von 10 der 12 FBDG wird ein zusatzliches
Augenmerk auf die 6kologische Nachhaltigkeit gelegt; meist wird darauf hingewiesen saisonale und
regionale Produkte zu verwenden.

6 FBDG enthalten zusatzliche Verhaltenstipps, wie beispielsweise ,,Nimm dir Zeit zum Essen und
genielRe jeden Bissen!” (Eating Well with Canada's Food Guide).
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Andere Erndhrungsformen, wie etwa die vegetarische Erndhrung oder kulturspezifische
Empfehlungen wurden — abgestimmt auf verschiedene Bevdlkerungsgruppen — von 5 FBDG
miteinbezogen. 1 der inkludierten FBDG, , Eating Well with Canada's Food Guide — First Nations, Inuit
and Métis”, ist speziell fiir diese indigenen Gruppen in Kanada erstellt worden.

Ein Evaluierungsbericht konnte fiir 5 der FBDG identifiziert werden.

Internationale FBDG

e Active Food Pyramid fiir Kinder unter 6 Jahren (Belgien)

e Active Food Pyramid flir Erwachsene & Kinder tber 6 Jahren (Belgien)

e optiMIX (Deutschland)

e Food & Nutrition Guidelines for Healthy Children & Young People (Aged 2-18 years)
(Niederlande)

e Schweizer Erndhrungsscheibe (Schweiz)

e Scientific Recommendations for Healthy Eating Guidelines in Ireland (Irland)

e Recommendations on Healthy Nutrition in Albania (Albanien)

e Dietary Guidelines for Turkey (Tirkei)

e Eating Well with Canada's Food Guide (Kanada)

e Eating Well with Canada's Food Guide — First Nations, Inuit & Métis (Kanada)

e Dietary Guidelines for Americans (USA)

e Australian Dietary Guidelines (Australien)
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4.1.1 Fazit und Empfehlungen fiir UmsetzerInnen

Die Entwicklung von zielgruppenspezifischen Food-Based Dietary Guidelines ist eine wichtige Basis
fir die Planung, Implementierung und Gestaltung von ernahrungsbezogenen Programmen und
Malnahmen sowie Erndhrungserziehung und Informationsprogrammen, die eine insgesamt
gesundheitsférderliche Ernahrung der Bevolkerung fordern. Dabei kann auf spezielle Bedirfnisse
einzelner Gruppen sowie auf Risikonahrstoffe eingegangen und kulturelle sowie religiose Faktoren
bericksichtigt werden. FBDG sind eine wichtige Grundlage fiir die erndhrungsbezogene
Gesundheitspolitik (EFSA, 2010).

Akkordierte nationale Ernahrungsempfehlungen leisten einen wichtigen Beitrag fiir eine klare und
strukturierte Erndahrungskommunikation. Um eine effektive Implementierung von FBDG zu
unterstiltzen, sollte sich nicht nur auf die ausschlieBliche Verbreitung der Guidelines verlassen
werden, sondern auch eine Vielzahl von Strategien angestrebt werden, die auf verschiedenen
Ebenen ansetzen und alle relevanten Stakeholder involvieren. Obwohl viele Lander FBDG entwickelt
haben, mangelt es oft an politischer bzw. finanzieller Unterstlitzung, um die breite Bevolkerung zu
erreichen. Nur wenige FBDG wurden evaluiert. Daher sind wichtige Aspekte wie die Verstandlichkeit
und Alltagstauglichkeit sowie die Wirksamkeit von FBDG haufig nicht bekannt. Deswegen sollten
verstarkt Mittel eingesetzt werden, um FBDG effektiv zu implementieren und evaluieren (FAO, 2016).

Kinder brauchen auf ihre besonderen Bedirfnisse zugeschnittene Empfehlungen. Ziel der Erarbeitung
und Implementierung von Ernahrungsempfehlungen fiir vier- bis zehnjahrige Kinder ist die Férderung
der Gesundheit, da sich ein gesunder Start ins Leben positiv bis ins Erwachsenenalter auswirkt. FBDG
kénnen laut der Erndhrungs- und Landwirtschaftsorganisation der Vereinten Nationen (FAQ) die
Pravention spaterer erndhrungsbedingter Krankheiten unterstiitzen (FAO, 2016).

Die Bereitstellung von FBDG fir Kinder im Alter von vier bis zehn Jahren ist eine wichtige
Informationsquelle flir Kinder sowie deren Eltern und Bezugspersonen. Durch einen
niederschwelligen Zugang und eine verstandliche, einfache Darstellung der Empfehlungen, sind FBDG
wichtige Orientierungshilfen fur eine gesundheitsférderliche Erndhrung insbesondere im Kindesalter.
Deswegen vermeiden FBDG den Gebrauch von Zahlenwerten zur empfohlenen Zufuhr fiir einzelne
Nahrstoffe und wahlen stattdessen die einfachere Darstellung der Erndhrungsempfehlungen anhand
von Lebensmittelgruppen.

Derzeit gibt es noch keine lebensmittelbasierten Erndhrungsempfehlungen (FBDG) fiir Vier- bis
Zehnjahrige in Osterreich. Der im Janner 2016 veréffentlichte ,MaRnahmenkatalog fiir die Erndhrung
fir Kinder im Alter von vier bis zehn Jahren” (REVAN, 2016) verdeutlichte jedoch den Bedarf fiir die
Erarbeitung osterreichischer Erndhrungsempfehlungen fir diese Altersgruppe. Aus diesem Grund
wurde mit der Ausarbeitung von FBDG fiir diese Zielgruppe im Rahmen des Programms ,Richtig
essen von Anfang an!“ begonnen.
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4.2 Integration von Erndhrungsbildung in Lehrpline und

Ausbildungscurricula

Der Erwerb von Ernahrungskompetenzen ist ein wesentlicher Faktor fiir die Entwicklung eines
gesundheitsférdernden Lebensstils von Kindern. Um diese Kompetenzen aufbauen zu kénnen, ist es
wichtig, mit einer entsprechenden Erndhrungsbildung und Motivation zur gesunden Erndhrung so
friih wie moglich zu beginnen. Daflir braucht es eine starkere Verankerung von Erndhrungsbildung in
Kinderbildungs- und betreuungseinrichtungen, um Padagoglnnen sowie Betreuungspersonen in ihren
Ausbildungen darauf zu sensibilisieren.

Nachfolgend sind auserwahlte Modelle zu finden, die Erndhrungsbildung fiir Kinder und fir Kinder
relevante Berufsgruppen erfolgreich umsetzen. Eine verstarkte Verankerung des Themas
,Ernahrung” in Lehrplanen ist vor allem im englischsprachigen Raum, aber auch in Osterreich in
einigen Lehrpldanen zu finden. Fir die Ausbildung von Tageseltern wurde ein Best-Practice-Modell aus
der Steiermark identifiziert.

4.2.1 Lehrpline

Lehrplan Vorschulstufe
Land: Osterreich

In der Vorschulstufe soll laut Lehrplan Kindern der richtige Umgang mit Lebensmitteln und die Rolle
einer ausgewogenen Erndhrung beigebracht werden. Des Weiteren sollen sie in der
Gesundheitserziehung zu gesunder Erndhrung angeregt werden (BMB, o.J.).

Lehrplan Volksschule
Land: Osterreich

In der Volksschule wird Kindern im Sachunterricht die Bedeutung von Ernahrung fiir eine gesunde
Lebensfiihrung gelehrt. Gesunde Erndhrung, angemessene Trinkgewohnheiten und wie Erndhrung
nachhaltig zur Gesundheit beitragen kann, ist Teil des Unterrichtsgegenstands , Bewegung und Sport“
(BMB, 0.J.).

The National Curriculum

Land: UK (England, Northern Ireland, Scotland, Wales)

Das ,National Curriculum” wird in allen staatlichen Schulen gelehrt. Die Erndahrungserziehung und
-bildung ist in Kochkurse sowie Stunden zu gesunder Erndhrung im Lehrplan verankert.
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2007 hat die Food Standards Agency (FSA) Kernkompetenzen im Bereich Erndhrung fiir Kinder von
5 — 16 Jahre herausgegeben.

Diese umfassen Kernkompetenzen und Kenntnisse rund um die Themen Erndhrung (Lebensmittel
und Getrdnke), Verbraucherbewusstsein, Kochen (Lebensmittelzubereitung und -verarbeitung),
Erndhrungssicherheit sowie aktiver Lebensstil (korperliche Aktivitdt) und stellen eine
Orientierungshilfe fir alle Padagoglnnen dar. Die geforderten Kompetenzen unterscheiden sich je
nach Altersgruppe. Ziel ist es, den Schilerinnen Wissen zu vermitteln um eine gesunde
Lebensmittelauswahl zu fordern sowie diese fir eine gesundheitsforderliche Erndhrung zu begeistern
(British Nutrition Foundation, o. J.).

The New Zealand Curriculum - Health and physical education
Land: Neuseeland

Das ,New Zealand Curriculum” beinhaltet ein bis zur 10. Schulstufe (Alter 5—-15 Jahre),
verpflichtendes Modul in Erndhrungsbildung. Dadurch soll Erndhrungskompetenz vermittelt und die
Entwicklung eines gesundheitsforderlichen Lebensstils unterstiitzt werden. Beim Schwerpunkt
Erndhrungsbildung lernen die Schilerinnen den Einfluss von Erndahrung und Lebensmitteln auf ihre
Gesundheit kennen. Das Curriculum wird durch vier Konzepte untermauert: Wohlbefinden,
Gesundheitsforderung, Einbezug der soziotkologischen Perspektive und die Bedeutung der inneren
Einstellung auf das Wohlbefinden. Dariiber hinaus gehoren auch verpflichtende Kochkurse zum
Curriculum, um das erlernte Wissen auch praktisch anwenden zu kénnen.

Die Schaffung eines angenehmen Schulumfelds wird als wichtiger Faktor beschrieben. In den Schulen
sollen gesundheitsférderliche Rahmenbedingungen geschaffen werden, indem sich Schiilerinnen
wertgeschatzt und wohlfiihlen sowie das Lernen erleichtert und unterstiitzt wird (Ministry of
Education, 2007).

The Ontario Curriculum: Health and Physical Education

Land: Kanada

Das ,Ontario Curriculum: Health and Physical Education” ist der Lehrplan der kanadischen Provinz
Ontario fir die Schulstufen 1 — 12 (Alter 6 — 18 Jahre) zu den Themen ,,Erndhrung” und ,Bewegung”.
Im Bereich Erndahrung werden Thematiken wie etwa die Auswahl von gesunden Lebensmitteln und
Getrdnken, der Zusammenhang von Ernahrung und Wohlbefinden, die Auswirkungen von
Erkrankungen auf den Nahrstoffbedarf sowie Mahlzeitenplanung und einzelne Nahrstoffe behandelt.
Ziel ist es, die Schiilerinnen darin zu bestarken, ihr in der Schule erlerntes Wissen in ihren Alltag und
ihre Familien zu Ubertragen und anwenden zu kdnnen. Die Schilerlnnen entwickeln so die
Kompetenz, eine gesiindere Lebensmittelauswahl zu treffen und Verantwortung fir die eigene
Gesundheit zu Gibernehmen. Ein besonderes Augenmerk im Curriculum wird auf die Berlcksichtigung
von Erndhrungsgewohnheiten indigener Volker (First Nations, Inuit, Métis) gelegt (Ontario Ministry
of Education, 2015).
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4.2.2 Ausbildungscurricula

Bildungsanstalten fiir Elementarpadagogik (BAfEP)
Land: Osterreich

Schilerlnnen fir Elementarpadagogik (BAfEP) bekommen im Unterrichtsgegenstand ,,Biologie und
Okologie (einschlieBlich physiologische Grundlagen, Gesundheit und Erndhrung)“ die Grundsitze
einer ausgewogenen Erndhrung, verschiedener Ernahrungsformen und Essstorungen vermittelt.
Angehende (Kindergarten-) Padagoglinnen werden Gber Kindererndhrung,
Nahrungsmittelunvertraglichkeiten und -allergien informiert. Im Rahmen von ,Erndhrung mit
praktischen Ubungen“ werden den Schiilerinnen Zusammenhinge zwischen Erndhrung und
Gesundheit erklart, sowie das Essverhalten von Kindern behandelt. Darliber hinaus erfahren sie, wie
einfache, gesunde, saisonale und regionale Speisen zubereitet werden kénnen (Berufsbildende
Schulen in Osterreich, 2016).

Bildungsanstalten fiir Sozialpdadagogik (BASOP)

Land: Osterreich

In den Bildungsanstalten fiir Sozialpdadagogik (BASOP) lernen die Schiilerinnen im Rahmen von
,Gesundheit und Erndhrung” soziokulturelle Einflisse auf die Erndahrungsgewohnheiten kennen,
kénnen Ernahrungsempfehlungen erstellen sowie Erndhrungs- und Trinkprotokolle analysieren. Die
Grundlagen einer ausgewogenen Erndhrung sowie Nahrungsmittelunvertraglichkeiten und -allergien
werden vermittelt sowie die Dokumentation von Ernahrungsprotokollen erlernt. Angehende
Padagoglnnen erlernen im Fach ,Erndhrung mit praktischen Ubungen” den Einfluss der Erndhrung
auf die Gesundheit und die Grundtechniken der Zubereitung von qualitativ hochwertigen Speisen
und Getrdnken (Berufsbildende Schulen in Osterreich, 2016).

Padagogischen Hochschulen

Land: Osterreich

Ein einheitlicher Lehrplan fiir die Padagogischen Hochschulen ist seit dem Studienjahr 2015/2016 nur
fir die Padagogischen Hochschulen (PH, ehemals PADAK) in Steiermark, Burgenland und Kirnten
glltig und wurde vom Entwicklungsverbund Siid-Ost eingerichtet. Im Rahmen des Unterrichtsfachs
»Grundlagen der Erndhrung” lernen zukiinftige Padagoglnnen die Lebensmittelgruppen sowie
empfehlenswerte PortionsgrofRen, grundlegende Inhalte der Erndhrungslehre kennen und lernen
Erndhrungsprotokolle anzuwenden. In der Lehrveranstaltung , Erndhrung im Alltag” bekommen sie
Arbeitsmethoden und Sicherheitskriterien bei der Zubereitung von Speisen vermittelt. Sie bereiten
Tagesmahlzeiten unter Bericksichtigung von individuellen Bedirfnissen und Nachhaltigkeit zu. Im
Schulfach ,Erndhrung und Gesundheit” lernen zukiinftige Padagoglnnen (iber Gesundheit und
Gesundheitsférderung, verstehen Mangel- und Uberversorgung und wie die Lebensmittelauswahl die
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Sie verfiigen nach Absolvierung der Lehrveranstaltung ,Erndhrung im Fokus” Uber Basiswissen zu
bediirfnisgerechter Erndhrung und kennen Warnzeichen von Essstérungen und Ubergewicht. Sie
wissen (ber die wichtigsten Lebensmittelintoleranzen und -allergien Bescheid und kénnen die
erlernten Informationen in praktischen Ubungen im Unterricht einsetzen (Padagogische
Hochschulen, o. J.; BMB, o. J.; Lehramt Siid-Ost, o. J.; Entwicklungsverbund Stid-Ost, o. J.).

Curriculum fiir die Ausbildung von Tagesmiittern/-vatern und Kinderbetreuerinnen in der
Steiermark: Erndhrung

Land: Osterreich, Steiermark

Im Zuge der steirischen Initiative ,GEMEINSAM G'SUND GENIESSEN" des Gesundheitsfonds
Steiermark und der Styria vitalis, wurde der Curriculum-Schwerpunkt ,,Erndhrung” fiir die Ausbildung
von Tagesmuttern/-vatern und Kinderbetreuerinnen im Jahr 2010 erarbeitet und seitdem laufend
aktualisiert. Das Curriculum beinhaltet 16 Ubungseinheiten zum Thema ,,Erndhrung”. Die Einheiten
behandeln die Grundlagen der Erndhrung, moderne Aspekte der Erndhrung sowie die Anleitung von
praktischen Ubungen und Fertigkeiten.

Tagesmutter/-vater und Kinderbetreuerinnen werden so fir das Thema gesundheitsférderliche
Erndhrung sensibilisiert und durch die praktische Anwendung kann das erlernte Wissen sofort
angewendet und leicht in den Alltag integriert werden (Gemeinsam g’sund geniessen, 2016).

Best-Practice-Modelle:

e Lehrplan Vorschule (O)

e Lehrplan Volksschule (0)

e The National Curriculum (UK)

e The New Zealand Curriculum - Health and physical education (Neuseeland)

e The Ontario Curriculum: Health and Physical Education (Kanada)

e Lehrplan Bildungsanstalten fiir Elementarpidagogik (BAfEP) (O)

e Lehrplan Bildungsanstalten fiir Sozialpadagogik (BASOP) (O)

e Lehrplan Piddagogischen Hochschulen (O)

e Curriculum fir die Ausbildung von Tagesmittern/-vatern und Kinderbetreuerinnen in der
Steiermark: Ernidhrung (O)

Richtig essen von Anfang an!
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4.2.3 Fazit und Empfehlungen fiir UmsetzerInnen

Erndhrungsbildung und das Wissen um gesundheitsforderliches Verhalten sollten ein wichtiger
Bestandteil der Schulbildung sein. Um die notwendigen Kompetenzen fir ein gesundheitsforderliches
Essverhalten aufbauen zu kdnnen, ist es wichtig, mit einer entsprechenden Erndhrungsbildung und
Motivation fiir eine ausgewogene Erndhrung so friih wie moglich zu beginnen.

Lebensumwelten von Kindern wie die Settings Kindergarten, Schule oder weitere Betreuungsorte
eignen sich besonders, um sich von klein auf dieses Wissen anzueignen und die Kompetenzen zu
entwickeln. Die Integration von Erndhrungsbildung in Curricula und Ausbildungsplanen bietet eine
hervorragende Moglichkeit, Kinder sowie die fiir die Kindererziehung und -betreuung relevanten
Berufsgruppen fiir dieses Thema zu sensibilisieren und dadurch langfristig gesundheitsforderliches
Verhalten zu starken.

Die beschriebenen Modelle verdeutlichen, dass bei der Planung und Umsetzung von Curricula und
Ausbildungsplanen gesundheitliche, soziale, kulturelle, 6konomische und auch 06kologische
Dimensionen mitgedacht werden missen. So ist die Bericksichtigung von Migrationshintergriinden
sowie kulturell gepragter Erndhrungsgewohnheiten ein wichtiger Aspekt.

Um das erlernte Wissen nachhaltig anwenden zu kdnnen, hat es sich als zielflihrend erwiesen, auch
praktische Elemente, wie z.B. gemeinsame Kocheinheiten, in den Curricula zu verankern. Die
praktische Anwendung kann vielseitig gestaltet werden und ist auch wichtig, um Erlerntes nach
auRen tragen zu kdnnen. So wird bei einigen Curricula darauf geachtet, dass Kinder eine Verbindung
zwischen dem Erlernten und ihrem familidaren Umfeld herstellen kénnen. So kann auch ein Einfluss
auf das Erndahrungsverhalten zuhause genommen werden.

Ein weiterer wesentlicher Punkt ist eine gesamtgesundheitsforderliche Gestaltung des Lebensraums
in Bildungs- und Betreuungseinrichtungen. So kdnnen etwa im Curriculum direkt MalRnahmen zur
Ausbildung gesundheitsférderlicher Rahmenbedingungen in Schulen festgehalten werden.

Eine nationale Verankerung von Ernahrungsbildung in Lehrplanen und Ausbildungscurricula fir
zielgruppenrelevante Berufsgruppen — nach Modellen bester Praxis — wird empfohlen und birgt ein
Potential zum nachhaltigen Kapazitatenaufbau, zur Kompetenzentwicklung und zur langfristigen
Forderung eines gesunden Ernahrungsverhaltens.
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4.3 MultiplikatorInnenausbildungen

Im folgenden Kapitel werden nationale und internationale ,Models of Best Practice” dargestellt, die

durch Multiplikatorlnnenschulungen zu einer Verbesserung des Ernahrungswissens und zu einer

Verhaltensdanderung der Zielgruppe beitragen.

GeKiBu - Gesunde Kindergarten im Burgenland

Land
durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen
Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund
Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)

Website

Osterreich, Burgenland

Land Burgenland

2011 — laufend

richtet sich an Kinder, Eltern und

strebt

Das Projekt GeKiBu
Kindergartenpadagoglnnen und
Erndhrungsverhaltens an.

Viermal im Jahr finden Kinderworkshops zum Thema gesunde

die Verbesserung des

Erndhrung und zweimal jahrlich themenbezogene Elternabende statt.
In zwei Erndhrungsworkshops fiir Kindergartenpadagoglnnen erhalten
diese wichtige Informationen und Tipps wie sie gesunde Erndhrung im
Kindergarten integrieren
Kindergartenpadagoglnnen GeKiBu-Infomappen zur
gesundheitsférderlichen Gestaltung des Settings sowie regelmaRig
Newsletter mit gesunden Rezepten und praktischen Tipps und Tricks.
Weiters finden jahrlich Vernetzungstreffen der Padagoglnnen statt.

konnen. Zusatzlich erhalten die

Nein

Ja, intern

Das Essverhalten der Kinder und deren Eltern soll verbessert und die
Kindergarten nachhaltig gesundheitsforderlich gestaltet werden.

Kindergartenpadagoglnnen, Kindergartenkinder, Eltern

http://www.burgenland.at/gesundheit-soziales-
arbeit/gesundheit/gesunde-kindergaerten/
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Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,,Multiplikatorinnenausbildung”

Im Rahmen des Projektes werden dreistiindige Workshops zum
Thema ,gesundes Mittagessen im Kindergarten” sowie Informationen
zu den Grundlagen gesunder Ernahrung und Erndhrungserziehung fir
Kindergartenpadagoglnnen angeboten. Die Speiseplane der letzten
Umsetzung vier Wochen werden durch Erndhrungsexpertinnen analysiert und
Optimierungsvorschlage und praktische Tipps zur Umsetzung eines
gesundheitsférderlichen Angebots gegeben. Bei Bedarf kann nach
einem Jahr eine erneute Speiseplananalyse in Anspruch genommen
werden.

Zielgruppe(n) Kindergartenpddagoginnen

Erfolgsfaktoren

Von Beginn an wurde eng mit der Kindergarteninspektion zusammen gearbeitet, Dies hat die Planung
der MaRnahmen und die Kommunikation erleichtert. Die Bereitschaft der Kindergdrten teilzunehmen
und ihre groRe Motivation waren ebenfalls fiir die erfolgreiche Umsetzung maligeblich. Die
Betreuung der Kindergarten durch externe Expertlnnen vor Ort wird als wesentlich fir den
Malnahmenerfolg genannt.

Die jahrlichen Vernetzungstreffen der Padagoglinnen haben sich als sehr sinnvoll erwiesen. Es zeigte
sich, dass ein regelmaRiger Kontakt innerhalb des Teams niitzlich fir die Weiterentwicklung zum
,Gesunden Kindergarten” ist.

Die zur Verfligung gestellten Materialien tragen ebenfalls zum Projekterfolg bei. Auch der regelmalig
verschickte Newsletter kam sehr gut an. Um die Nachhaltigkeit des Projekts zu sichern, sind einige
MaRnahmen in Kindergarten wie z. B. der tagliche Obst-/Gemusekorb, die Schaffung eines Gemise-
und Naschgartens, Kochworkshops u.v.m. in Planung.

Literatur:

e Land Burgenland. GeKiBu. Internet: http://www.burgenland.at/gesundheit-soziales-
arbeit/gesundheit/gesunde-kindergaerten/ (Zugriff: 11.10.2016)
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SALTO - Salzburg Together against Obesity

Land Osterreich, Salzburg

durchfiihrende Interfakultirer Fachbereich Sport- und Bewegungswissenschaft der
Institutionen/ Paris Lodron Universitdt Salzburg, Paracelsus Medizinische
Organisationen Privatuniversitat Salzburg

Laufzeit/-status 2015 — laufend

SALTO ist ein regionales Projekt im Kindergarten und in der Gemeinde,
das darauf abzielt, mit Hilfe von Kindergartenpadagoginnen und unter
Einbindung der Eltern Kinder dazu anzuleiten, gestinder zu essen und
korperlich aktiver zu werden.

Es werden von SALTO Workshops zu verschiedenen Themen rund um
Erndhrung und Sport fiir Kindergartenpadagoginnen und Eltern
separat angeboten und Materialien zur Verfligung gestellt. Fiir den
jeweiligen Kindergarten relevante Themen werden spielerisch in den
Kindergartenalltag integriert. Zusatzlich werden Eltern-Peers als
Sprachrohr zwischen Eltern, Padagoginnen und dem SALTO-Team
ausgebildet.

Auf Gemeindeebene wird auf die Themen Bewegung und Erndhrung
aufmerksam gemacht, um die Umwelt gesundheitsforderlich
mitgestalten zu koénnen, wie etwa durch die Bereitstellung eines
fuRgangersicheren Weges zum Kindergarten oder die Verbesserung
des gesunden Angebots in umliegenden Geschaften.

SALTO ist auch international durch das Europédische Netzwerk zur
Pravention der Kinderadipositas (Epode International Network, EIN)
vernetzt und wendet erfolgreich die EPODE-Methode (siehe

Kurzbeschreibung

Erfolgsfaktoren) an.
Ebenfalls werden gesunde Verhaltensweisen (ber Social Norms
Marketing® promotet.

Expliziter Schwerpunkt Nein
auf sozial benachteiligte

Familien/Familien mit

Migrationshintergrund

Evaluation Ja, intern und extern, laufend

Ziel des Projekts ist es, die Anzahl der Kinder mit gesundem
Korpergewicht bei Schuleintritt zu erhéhen. Dafiir soll die Sitzzeit der
Kinder auf ein Minimum beschriankt, mehr Kindern Gemise
schmackhaft gemacht, Wasser als Getrdank selbstverstandlich

Ziel

% Unter Social Norms versteht man die von vielen Menschen akzeptierten Einstellungen und damit assoziierten Verhaltensweisen einer Gesellschaft wie z. B.
das Anschnallen beim Autofahren. Ziel von Social Norms Marketing ist es, mit den Methoden aus der Werbebranche fir Wertvorstellungen oder Einstellungen
anstatt  fir Produkte zu werben und so  Verhaltensweisen positiv zu verandern (National Social Norms Center,

o.J.).
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Osterreich, Salzburg

angenommen oder die motorischen Fertigkeiten und Fitness von
Kindern verbessert werden.

Zielgruppe(n) Kindergartenpadagoglinnen, Eltern, Kindergartenkinder, Gemeinde

Website http://www.salto-salzburg.at/

Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,Multiplikatorinnenausbildung”

Im Rahmen von Workshops zu Erndhrung und Bewegung werden
Kindergartenpadagoginnen zu Multiplikatorinnen ausgebildet. Im Zuge
dieser Workshops werden InterventionsmaBnahmen je nach den
Bediirfnissen der Kindergarten entwickelt und vermittelt, Modellstunden
im Kindergarten durchgefiihrt, die Erstellung von Materialien zu den
jeweiligen Themen oder die Planung und Durchfliihrung von Events
vermittelt. Fir Eltern werden gesonderte Workshops angeboten. Weiters
Umsetzung werden motivierte Eltern in den teilnehmenden Kindergarten zu ,,SALTO-
Eltern” (Peers) ausgebildet und fungieren als Sprachrohr zwischen Eltern,
Padagoglnnen und dem SALTO-Team.

Die Kompetenzentwicklung der Kindergartenpadagoginnen und Eltern
passiert durch Coaching von Expertlnnen aus diversen Fachbereichen wie
Psychologlnnen, Sport- und Erndahrungswissenschafterinnen,
Sportpadagoglinnen und Diadtologlnnen oder Erziehungswissenschafterinnen
fir Elementarpadagogik.

Zielgruppe(n) Kindergartenpadagoglinnen, Eltern

Erfolgsfaktoren

Das Projekt verfolgt einen stark partizipativen Ansatz. Um auf die Bedirfnisse der Zielgruppen besser
eingehen zu konnen, wird zu Projektbeginn eine Ist-Bestandsanalyse mittels Fragebogen
durchgefiihrt. Da SALTO bedirfnisorientiert arbeitet, gibt es keinen starren Ablauf der Workshops,
sondern es wird auf die Bedlrfnisse, Starken und Schwiachen des jeweiligen Kindergartens
eingegangen und gemeinsam ein Umsetzungskonzept erarbeitet.

Laufende Feedbackrunden ermoglichen auf neue Bediirfnisse der Kindergarten einzugehen und
aktuelle Thematiken in das Angebot aufzunehmen.

Darliber hinaus basiert SALTO auf der von der WHO anerkannten EPODE-Methode und zeichnet sich
dadurch aus, dass alle relevanten Stakeholder gleichermalien eingebunden sind. Die Nachhaltigkeit

des Projekts wird auch durch dessen Netzwerkschaffung unterstitzt.

Literatur:

e Salzburg Together against Obesity (SALTO). Internet: http://www.salto-salzburg.at/index.php
(Zugriff: 01.09.2016)
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Gesunder Kindergarten

Land
durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen
Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial
benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund
Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)

Website

Osterreich, Salzburg

Arbeitskreis flir Vorsorgemedizin Salzburg (AVOS)

2013 —Juli 2016, abgeschlossen

basiert auf dem Modellprojekt
Zukunft” (KiBi). Der
Kindergarten” baut auf den Siulen Bewegung, Erndahrung, materielle

Der ,Gesunde Kindergarten”

»Kinderbildungseinrichtung der ,Gesunde
Umwelt und Sicherheit, psychische und soziale Gesundheit sowie
betriebliche Gesundheitsforderung auf.

Zuge des Projekts
(Gesundheitsbeauftragte, Kindergartenleitung,

Das im entstandene  Gesundheitsteam
Elternvertreterinnen,
Fachexpertinnen) des Kindergartens filihrt gemeinsam eine Ist-
Bestandsanalyse durch und formuliert danach Ziele, die zusammen
erreicht werden sollen. Beispiel dafiir sind z. B. die Planung und
Umsetzung von MaBnahmen zur Wissensvermittlung, Verbesserung der
Strukturen sowie Uberpriifung der Ziele und Reflexion der MaRnahmen.
Zur Wissensvermittlung werden Workshops zu den Themen gesunde
Jause, Lebensmittelsicherheit, Optimierung des Verpflegungsangebotes,
bewegtes Lernen, Konflikte konstruktiv l6sen, Selbstwert starken etc.
abgehalten. Angebote zur Unterstiitzung der Verbesserung der
Strukturen sind u.a. Bewegungsraumberatung, Larmmessungen und
bauliche Beratung sowie die Gestaltung eines gemiitlichen Lern- und

Arbeitsplatzes.

Nein

angedacht

Ziel ist es, im Sinne eines ganzheitlichen Ansatzes, so frith wie moglich
das Fundament fir eine langfristige Gesundheit zu legen.

Kindergartenpadagoglnnen, Eltern, Kinder

https://avos.at/angebot/bildungseinrichtungen/gesunder-kindergarten-
salzburg
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Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,Multiplikatorinnenausbildung”

In jedem Kindergarten werden ein bis zwei Gesundheitsbeauftragte
ernannt, die als Ansprechpersonen dienen und Informationen
verbreiten sollen. Einmal jahrlich finden dazu Ausbildungstage statt,

Umsetzung bei denen das Thema Erndhrung in ihrer Einrichtung verstarkt
behandelt wird. Zusatzlich finden einmal im Jahr Vernetzungstreffen
statt.

Zielgruppe(n) Kindergartenpddagoginnen

Erfolgsfaktoren

Das Projekt baut auf seinem &duBerst erfolgreichen Vorganger KiBi auf und konnte auf dessen
etablierte Strukturen und Erfahrungen zuriickgreifen. Besonders der Vernetzungsgedanke zwischen
den Kindergarten sowie Stakeholdern spielte eine wichtige Rolle. So konnten bei regelmaRigen
Vernetzungstreffen Erfahrungen ausgetauscht und Tipps weitergegeben werden.

Literatur:

e AVOS. Gesunder Kindergarten. Internet:
https://avos.at/sites/files/avos/anhang/2015 3.6 gesunder kindergarten ok.pdf (Zugriff:
04.10.2016)
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Regional, Sozial,

Generationen
Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund
Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)

Website

Genial: Gesund leben im Netzwerk der

Osterreich, Steiermark

Land-
Bundesministerium fir Gesundheit und Frauen, Fachhochschule (FH)
JOANNEUM

Fachschule fur und Ernahrungswirtschaft Schloss Stein,

11/2013 - 07/2015, abgeschlossen

IM

Das Projekt ,Regional, Sozial, Genial” wurde in den Lebenswelten von
Kindergartenkinder, Volksschulkinder, Jugendlichen und Seniorinnen
durchgefihrt.

Zentrales Element des Projektes war die Ausbildung von Schiilerlnnen
der Fachschule fiir Land- und Erndhrungswirtschaft Schloss Stein
durch Studierende der Studiengédnge Ergotherapie und Diatologie (FH
JOANNEUM) zu Multiplikatorlnnen mit gesundheitsspezifischem
Wissen. Generationeniibergreifende Aktivitditen zu den Themen
Erndhrung
Multiplikatorinnen fir den Kindergarten, die Volksschule sowie das
Seniorlnnenheim ausgearbeitet und durchgefiihrt.

Seit 2016 wird das Projekt im Rahmen von ,,In guter Nachbarschaft”

nachhaltig weitergefiihrt.

und Bewegung wurden von den ausgebildeten

Nein

Ja, intern

Ziel des Projektes war die Schaffung eines nachhaltigen,
generationeniibergreifenden und vielfaltigen Netzwerkes, das als

Grundlage fur gesundheitsfordernde Aktivitaten dient.

Kindergarten- und Volksschulkinder, Jugendliche, Seniorlnnen in
Betreuungseinrichtungen

http://www.fachschulen.steiermark.at/cms/ziel/106510964/DE/
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Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,Multiplikatorinnenausbildung”

Schiilerlnnen der Fachschule Schloss Stein wurden durch Studierende
der FH JOANNEUM zu Multiplikatorinnen ausgebildet, um ihr Wissen
in den Bereichen Erndhrung und Bewegung an andere Zielgruppen
weitergeben zu koénnen. Dies erfolgte durch die Veranstaltung
regelmaRiger gesundheitsfordernder Aktivitaten, die an die jeweiligen
Beddrfnisse der Zielgruppen angepasst waren.

Innerhalb der Multiplikatorinnenschulung erhielten die Schiilerinnen
Informationen Uber die Supervision und Moderation von Gruppen
sowie spezifisches Wissen und Fertigkeiten fir die Bereiche
,Handwerk/Gestaltung” oder ,Erndhrung/Kochen”. Die Thematiken
der Multiplikatorinnenschulungen wurden vorab beruhend auf den
Umsetzung Ergebnissen einer Bedlrfniserhebung entwickelt. Fir die
generationenibergreifenden Aktivitaiten konnten Multiplikatorinnen
in weiterer Folge Vorschlage fir die Tatigkeiten erarbeiten und
planen.

Um die Lebenswelten der einzelnen Zielgruppen besser
kennenzulernen, verbrachten die angehenden Multiplikatorlnnen im
Zuge ihrer Schulung Zeit in den unterschiedlichen Institutionen. Die
Erfahrungen, die sie im Rahmen dieser Hospitation Gber den Umgang
mit Personen der unterschiedlichen Altersgruppen gemacht hatten,
wurden in den ersten Multiplikatorlnnenschulungen bearbeitet und
untereinander ausgetauscht.

Zielgruppe(n) Schilerinnen

Erfolgsfaktoren

Zu den Erfolgsfaktoren des Projektes  zdhlte  die  starke  Vernetzung von
Kinderbetreuungseinrichtungen, Bildungseinrichtungen als auch von Einrichtungen fiir die Pflege von
alteren Menschen. Durch die Vernetzung unterschiedlicher Generationen als auch Professionen war
eine nachhaltige Umsetzung der Projektinhalte gewahrleistet worden. Das Projekt schaffte ein
intergeneratives Netzwerk, welches auch weiterhin als Grundlage fur fach- und
generationeniibergreifende Betatigungen dient.

Darliber hinaus wurden Kooperationen mit Vereinen der Region eingegangen, um bestehende
Ressourcen bestmoglich zusammenfiihren zu kénnen.

Schilerinnen der Fachschule als Multiplikatorlnnen zu schulen und ihnen auch Verantwortung zu
Ubertragen, hat sich als erfolgsversprechend erwiesen, da die Multiplikatorlnnen auch nach
Projektende noch weiterhin als solche fungieren und aktiv sind sowie zum Empowerment der
Teilnehmerlnnen nachhaltig beitragen kénnen.

Ein weiterer Erfolgsfaktor war, dass die Schulung der Multiplikatorinnen von externen Personen
durchgefiihrt wurde. Vor allem der geringe Altersunterschied der Lehrenden und der Lernenden

(Schiilerlnnen zwischen 14 — 16 Jahre und Studierende) hat sich als sehr positiv erwiesen.
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Erfolgsfaktoren

Wesentlich fiir den Projekterfolg waren auch die Bedirfniserhebung der einzelnen Zielgruppen zu
Beginn des Projekts sowie die Hospitationen. Die niederschwellig ausgerichteten Angebote starkten
generell die Sozial-, Alltags- und Fachkompetenz aller Projektteilnehmerinnen.

Um die Erreichung der Projektziele zu liberprifen und gegebenenfalls Veranderungen hinsichtlich
der Bedirfnisse der Zielgruppen vorzunehmen, fanden regelmaRig interne als auch externe
Evaluierungsprozesse auf Ergebnis- und Prozessebene statt. Im letzten Abschnitt des Projektes wurde
das weitere Vorgehen nach dem Projektende besprochen und Ressourcen aufgezeigt, die eine
nachhaltige Weiterflihrung sichern.

Literatur:

e Fonds Gesundes Osterreich (FGO). Endbericht zur Verbreitung der Projekterfahrungen und
Ergebnisse. Internet: http://www.fgoe.org/projektfoerderung/gefoerderte-
projekte/FgoeProject 3885/86767.pdf (Zugriff: 02.08.2016)

Richtig essen von Anfang an!
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KiVi Kids ... vital!

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit

Migrationshintergrund

Evaluation

Zielgruppe(n)

Website

Osterreich, Vorarlberg

aks Gesundheit GmbH (Arbeitskreis fiir Vorsorge- und Sozialmedizin)

02/2011 —12/2014, abgeschlossen

Das Projekt , KiVi Kids ... vital!“ setzte verschiedene MalRnahmen zur
Gesundheitsforderung in Vorarlberger Volksschulen um. So wurden
beispielsweise kostenlose Arbeitsmaterialen fiir Padagoglnnen, Kinder
sowie Weiterbildungen fir P&adagoglnnen und
Zudem wurden

und Familien

Tagesbetreuerlnnen angeboten. Elternbriefe,
Kinderrezepte und relevante Informationen mit Ubersetzungen in
verschiedenen Sprachen und bebilderten Anleitungen bereitgestellt.
Auch die Offentlichkeitsarbeit nahm im Projekt einen wichtigen

Stellenwert ein.

Das Projekt basierte auf dem Modellprojekt ,Maxima“, das in
Vorarlberger Kindergarten umgesetzt wird.

Nein

Ja, intern

Gesundheitsfordernde MaBnahmen in den Bereichen Bewegung,
Erndhrung und Psychosoziales zur Steigerung des Wohlbefindens und
der Leistungsfahigkeit sollten moglichst taglich in Vorarlberger

Volksschulen und den Familien der Schulkinder praktiziert werden.

Volksschulkinder, P&adagoglnnen, Schulleiterinnen, und

Nachmittagsbetreuerlnnen

Mittags-

http://www.aks.or.at/aks-angebote/kivi-kidsvital-
gesundheitsfoerderung-in-volksschulen/

Richtig essen von Anfang an!


http://www.aks.or.at/aks-angebote/kivi-kidsvital-gesundheitsfoerderung-in-volksschulen/
http://www.aks.or.at/aks-angebote/kivi-kidsvital-gesundheitsfoerderung-in-volksschulen/
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Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,Multiplikatorinnenausbildung”

Weiterbildung fir Padagoglnnen und Tagesbetreuerinnen als
Umsetzung Multiplikatorlnnen im Rahmen von KiVi-Basis-, Koch-, Erndhrungs- und
Bewegungsworkshops
. Padagoglnnen an Volksschulen sowie Mittags- und
Zielgruppe(n) .
Nachmittagsbetreuerlnnen

Erfolgsfaktoren

Das Projekt ,KiVi Kids ... vital!“ verfolgte einen stark partizipativen Ansatz. Beispielsweise wurden die
gemeinsam mit den Padagoglnnen erarbeiteten Materialien zu Projektbeginn in einer Testphase
erprobt. So konnten die Materialien nachbearbeitet bzw. weiterentwickelt werden, bevor sie an die
teilnehmenden Schulen verteilt wurden. Zudem wurde zu Projektbeginn eine Arbeitsgruppe mit
Vertreterinnen des Landesschulrats, der Schulen (Schulleiterinnen, P&adagoglnnen), der
Padagogischen Hochschule Vorarlberg und des Landesverbands der Elternvereine installiert. In
regelmaligen Feedbackschleifen mit Padagoginnen der teilnehmenden Schulen konnte auf die
Bedirfnisse und Wiinsche der Zielgruppe eingegangen werden.

Das fir die Padagoglnnen entwickelte KiVi-Handbuch kam bei der Zielgruppe sehr gut an und war
nach kiirzester Zeit vergriffen. Diese Art der Informationsweitergabe erwies sich als praxistauglich fur
den Unterricht. Die Pddagoginnen bekamen dadurch auch die Méglichkeit der flexiblen Verwendung
der Unterlagen. Urspriinglich waren die Weiterbildungen ausschlieRlich fiir Volksschulpddagoglnnen
geplant. Im Projektverlauf wurden diese auf den Bereich der Tages- und Nachmittagsbetreuerinnen
ausgebaut. Diese Ausweitung stellte sich als zielfihrend heraus.

Weiters setzen geschulte Personen die entwickelten Materialien haufiger im Unterricht ein. Zudem
erhielten besonders engagierte Teilnehmerlnnen Informationen in Form von personlich adressierten
E-Mails. Dies forderte den Beziehungsaufbau der Teilnehmerlnnen mit dem Projekt.
Offentlichkeitsarbeit und KommunikationsmaBnahmen erhielten einen groRen Stellenwert im
Rahmen des Projekts. Dies forderte die Bekanntmachung und Etablierung des Projekts bei der
Zielgruppe und bei Stakeholdern.

Literatur:

e aks gesundheit. KiVi Kids...vital. Internet: http://www.aks.or.at/aks-angebote/kivi-kidsvital-
gesundheitsfoerderung-in-volksschulen/ (Zugriff: 01.08.2016)

e Fonds Gesundes Osterreich (FGO). KiVi. Internet:
http://www.fgoe.org/projektfoerderung/gefoerderte-projekte/FgoeProject 3063 (Zugriff:
01.08.2016)

e aks gesundheit. KiVi Kids...vital. Endbericht. Internet:

www.fgoe.org/projektfoerderung/gefoerderte-projekte/FgoeProject 3063/84454.pdf
(Zugriff: 01.08.2016)

Richtig essen von Anfang an!
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Wiener Erndhrungsakademie

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt

auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit

Migrationshintergrund

Evaluation

Zielgruppe(n)

Website

Osterreich, Wien

Osterreichische Gesellschaft fiir Erndhrung (OGE)

2006 — laufend

Die Wiener Ernahrungsakademie ist eine Fortbildungsinitiative der
Osterreichischen Gesellschaft fiir Erndhrung in Kooperation mit dem
Department fiir Erndhrungswissenschaften der Universitat Wien und
der Wiener Gesundheitsforderung. Das Projekt war in eine der drei
wesentlichen Sdulen (VerdnderungsmaBnahmen bei Verpflegungs-
anbieterlnnen; MaBnahmen und Aktivitdten zum Thema ,Essen und
Trinken im Kindergarten®; Multiplikatorinnenschulungen) des ,Wiener
Netzwerks Kindergartenverpflegung” (WiNKi) eingebettet und wird
derzeit im Rahmen des Programmes ,Gesunder Kindergarten Wien“
weitergefiihrt.

Der Lehrgang richtet sich speziell an Padagoglnnen und Assistentinnen
von Kindergarten und Tagesbetreuungseinrichtungen.

Nein

Ja, intern

Ziel ist es, das Angebot an Speisen und Getrdnken in Wiener
Kindergartengruppen, Horten und anderen
Kinderbetreuungseinrichtungen zu optimieren bzw.
gesundheitsfordernde Kindergarten unter Beteiligung aller unmittelbar
Betroffenen (Personal, Eltern, Kinder) zu schaffen.

Kindergartenpadagoglnnen, -assistentlnnen

http://www.oege.at/index.php/bildung-
information/ernaehrungsakademie
http://www.wig.or.at/Wiener%20Ern%C3%A4hrungsakademie.17.0.ht
ml#parent=kindergarten

Richtig essen von Anfang an!
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Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,Multiplikatorinnenausbildung”

Der Basislehrgang besteht aus fiinf Modulen zu jeweils drei Stunden
und erlautert u.a. Erndhrungsempfehlungen mittels
Erndhrungspyramide sowie Informationen zu den Themen Allergien,
Ubergewicht und dessen Folgen. Zu jedem Modul erhalten die
Teilnehmerlnnen eine Sammelmappe mit wissenschaftlich fundierten
und praxisorientierten Begleitmaterialien, Prasentationsunterlagen
und didaktischen Unterlagen. Nach positivem Abschluss des
Basislehrgangs erhalten die Teilnehmerlnnen ein Zertifikat, das sie zur
S CIZUE Teilnahme am Aufbaulehrgang berechtigt. Der Aufbaulehrgang
besteht aus zwei Modulen und bietet eine Spezialisierung in
verschiedenen Themenbereichen.

Vor allem die praktische Anwendung des Gelernten steht in den
beiden Lehrgdangen im Vordergrund. Nach deren Absolvierung sind die
Multiplikatorlnnen dazu befahigt, Jausen, Hauptmahlzeiten und
Speiseplane gesundheitsforderlich zu gestalten und diverse
Erndhrungsprojekte selbststdandig im Kindergarten durchzufihren.

Zielgruppe(n) Kindergartenpddagoglinnen, -assistentinnen

Erfolgsfaktoren

Die angenehme Arbeitsatmosphare, die Kompetenz der Vortragenden sowie zahlreichen Praxistipps
und Anregungen wurden sehr positiv bewertet. Besonders gut kam auch die Bereitstellung
umfangreicher Unterlagen zum Thema Erndhrung an. Die Durchfiihrung eines selbstgestalteten
Erndhrungsprojekts, die Dokumentation und schlussendlich die Prdsentation der Ergebnisse
innerhalb ihrer Gruppe wurden als sehr gewinnbringend eingeschatzt.

Es konnte eine gute Vernetzung und Austausch von Kindergartenpadagoginnen einer
Tragereinrichtung sowie von Teilnehmerinnen unterschiedlicher Tragereinrichtungen erreicht
werden. Da die Option bestand innerhalb der Gruppen zu wechseln, konnten Fehltage aufgrund von
Krankenstanden und personellen Engpassen deutlich reduziert werden.

Besonders bewahrt hat sich weiters die gute Zusammenarbeit mit den Projektpartnerinnen.

Literatur:

e Osterreichische Gesellschaft fiir Erndhrung (OGE) und Wiener Gesundheitsférderung (WiG).
Wiener Netzwerk Kindergartenverpflegung — Saule 3. Endbericht: Wiener
Erndhrungsakademie Lehrgange 2012 — 2014. 2015.

Richtig essen von Anfang an!
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Anerkannter Bewegungskindergarten mit dem Pluspunkt

Erndhrung

Land

durchfithrende
Institutionen/

Organisationen
Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Deutschland, Nordrhein-Westfalen

Gesetzliche Krankenkassen in Nordrhein-Westfalen, Landessportbund
NRW

2007 — 2017, laufend

Das Projekt , Anerkannter Bewegungskindergarten mit dem Pluspunkt
Erndhrung” wurde bereits 2007 initiiert und aufgrund der durch
Evaluation nachgewiesenen positiven Effekte bis 2017 verlangert.

Der ,,Anerkannte Bewegungskindergarten mit dem Pluspunkt Erndhrung”
richtet sich vor allem an Einrichtungen mit einem hohen Anteil an
Ubergewichtigen Kindern aus sozial benachteiligten Familien sowie aus
Familien mit Migrationshintergrund.

Grundlage fir das Projekt bildete das seit 1996 bestehende landesweite
Zertifizierungsprogramm , Anerkannter Bewegungskindergarten” mit
bisher 531 zertifizierten Einrichtungen.

Hinsichtlich des Projektaufbaus werden mehrere Handlungsfelder wie
etwa gesunde Erndhrung, Sport und Bewegung,
Organisationsentwicklung und Netzwerkbildung erfasst. Ein besonderer
Fokus wird auf die Weiterbildung von Padagoginnen zu
Multiplikatorinnen im Rahmen von Bewegungs- und
Erndhrungsworkshops  gelegt. Darliber  hinaus werden z.B.
Arbeitsmaterialien sowie Kinderrezepte kostenlos zur Verfligung gestellt.
Weiters unterstlitzen Erndhrungsfachkrafte auch direkt vor Ort die
Padagoginnen bei der Umsetzung der Malnahmen. Fir die Eltern
werden zum Informationsaustausch Elternabende abgehalten. Um eine
gleichbleibend gute Qualitdat der Multiplikatorinnenfortbildungen,
Elternveranstaltungen und Vor-Ort-Schulungen im Kindergarten zu
gewahrleisten, sind derzeit 15 ausgewahlte Fachkrafte im Einsatz.

Die Kindertageseinrichtungen haben zusatzlich die Moglichkeit, nach
entsprechenden Qualifizierungs- und InterventionsmalRnahmen, das
Zertifikat , Anerkannter Bewegungskindergarten mit dem Pluspunkt
Erndhrung” zu erwerben.

Richtig essen von Anfang an!
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Erndhrungsgewohnheiten”

Eine Zertifizierung als ,Anerkannter Bewegungskindergarten mit dem
Pluspunkt Ernahrung” erfolgt speziell fir Kindergérten aus 6konomisch,

Expliziter Schwerpunkt Okologisch und sozial benachteiligten Stadtteilen.

auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund

Um bestehende Strukturen zur Verankerung gesundheitsfordernder
MaRnahmen fir Familien mit Migrationshintergrund zu nutzen, wurde
die Kooperation von Kindergarten (mit einem hohen Anteil an Kindern
mit Migrationshintergrund) mit o6rtlichen Sportvereinen gestarkt, um
die kindliche Personlichkeitsentwicklung und einen frithen Einstieg in
ein aktives Leben zu beglinstigen.

Evaluation Ja, extern

Die durchgefiihrten MaRnahmen haben die Forderung eines gesunden
Ernahrungs- und Bewegungsverhaltens der Kinder in
Kindertageseinrichtungen sowie die Vermeidung von Ubergewicht zum
Ziel.

Zielgruppe(n) Kinder (0 — 6 Jahre), Eltern, Leiterlnnen, Padagoglinnen

Website http://www.bewegungskindergarten-nrw.de/

Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,,Multiplikatorinnenausbildung”

Hauswirtschaftliche und padagogische Mitarbeiterlnnen von
Kinderbetreuungseinrichtungen werden in 16 Lerneinheiten zu
Multiplikatorlnnen geschult. Die Lerninhalte beziehen sich auf

Umsetzun
g allgemeine Kindererndhrung, Ernahrungsbildung in den
Kindertageseinrichtungen und spezielle rechtliche Bestimmungen
rund um das Thema Gemeinschaftsverpflegung.
Zielgruppe(n) Padagoglinnen

Erfolgsfaktoren

Eine Besonderheit des Projekts ,Anerkannter Bewegungskindergarten mit dem Pluspunkt Erndhrung”
stellt die Vereinbarung des Settingansatzes mit teilweiser Einbeziehung der Zielgruppe in die
Problemlésung (Partizipation) unter Beriicksichtigung sowohl der verhaltens- als auch der
verhaltnispraventiven Aspekte (Ganzheitlichkeit) dar.

Durch den Zusammenschluss von zwei bereits positiv bewerteten Programmen (,Anerkannter
Bewegungskindergarten” und ,Fit Kid — Essen und Trinken in Tageseinrichtungen fir Kinder”), wird
auf deren Erfahrungen aufgebaut und somit die Nachhaltigkeit des Projektes garantiert.

Ein wichtiger Punkt des Programms ist (iberdies die Forderung von Kindern aus sozial benachteiligten
Familien und Familien mit Migrationshintergrund, da diese deutlich haufiger mit Ubergewicht zu
kampfen haben als andere Familien (Robert Koch-Institut, 2008).

Richtig essen von Anfang an!
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Erfolgsfaktoren

Die Interventionsinhalte im Rahmen des Projektes nicht als zusatzliches Angebot zu implementieren,
sondern in die alltagliche Arbeit im Kindergarten zu integrieren, erwies sich als sehr
erfolgsversprechend fir die Akzeptanz der Inhalte sowie fir deren nachhaltige Verankerung.

Hervorzuheben ist ferner, dass neben dem pddagogischen Personal auch eine
haushaltswirtschaftliche Kraft pro Einrichtung an den Schulungen teilnehmen kann. Als eine weitere
Saule der erfolgreichen Zusammenarbeit mit den Einrichtungen stellte sich die standortnahe
Betreuung heraus.

Dariber hinaus konnten, durch jahrlich stattfindende Netzwerktage, ein Wissensaustausch und eine

Vernetzung der zertifizierten Einrichtungen und ihrer Mitarbeiterlnnen erzielt werden.

Literatur:

o Der Anerkannte Bewegungskindergarten mit dem Pluspunkt Erndhrung. Internet:
http://www.bewegungskindergarten-nrw.de/ (Zugriff: 03.08.2016)

o Der Anerkannte Bewegungskindergarten mit dem Pluspunkt Ernahrung. Endbericht. Internet:
https://www.vdek.com/LVen/NRW/Service/Praevention/ jcr content/par/download/file.res
/Endfassung.pdf (Zugriff: 03.08.2016)

e Cuptova, Olga. Evaluation des Projektes "Anerkannter Bewegungskindergarten mit dem
Pluspunkt Erndhrung". Internet: http://esport.dshs-koeln.de/435/ (Zugriff: 03.08.2016)
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Dortmunder Kinder. Besser essen. Mehr bewegen (DoKi)

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund

Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)

Website

Deutschland, Nordrhein-Westfalen

IN FORM, Bundesministerium fir Erndhrung, Landwirtschaft und
Verbraucherschutz

2006 — 2009, abgeschlossen

Das Projekt ,,Dortmunder Kinder. Besser essen. Mehr bewegen (DoKi).”
basierte auf dem Modellprojekt ,Besser essen. Mehr bewegen.
KINDERLEICHT-REGIONEN”.
Verhaltensdanderungen bei
Kindergartenpadagoglnnen und Lehrerlnnen als auch die Anderung der
Verhéltnisse in den Organisationen, den Einrichtungen und ihrer

Mit den MaRRnahmen wurden sowohl

Kindern, Jugendlichen, Eltern,

Strukturen erreicht.
DoKi setzte sich aus zehn Projektpartnerinnen mit insgesamt 22
Die
Interventionsebenen umfassten unter anderem den Zugang zu schwer
erreichbaren Familien, Erndhrung, Bewegung,
Gesundheitsberichtserstattung, Koordination eines Netzwerks sowie
Offentlichkeitsarbeit.

Besonderes Augenmerk wurde auf die Niederschwelligkeit des Projekts,
den Aufbau von Partnerschaften mit

Teilprojekten und sechs Interventionsbereichen zusammen.

regionalen Vereinen und
Organisationen sowie auf Familien mit Migrationshintergrund gelegt.

Um die Entwicklung der Kinder von Eltern mit Migrationshintergrund
mittels gesunder Erndhrung und Bewegung zu fordern, wurden
ehrenamtliche ,Muttersprachliche Elternbegleiterinnen” ausgebildet,
die helfen sollten kulturelle und/oder sprachliche Hirden zu
Uberwinden. Geschulte Eltern (Peers) gaben ihr erlangtes Wissen
wiederum an Eltern im Freundes- und Bekanntenkreis weiter. Dadurch
konnte ein kultursensibles und niederschwelliges Angebot fiir Eltern
mit Migrationshintergrund angeboten werden.

Ja, intern und extern

Das Projekt zielt darauf ab, dem zunehmenden Ubergewicht bei
von 0 - 10 Jahren durch ganzheitliche,
multidisziplindre MaRnahmen vorzubeugen.

Kindern im Alter

Kinder (0 — 10 Jahre), Erwachsene, Padagoglinnen

https://www.in-

form.de/profiportal/projekte/projekte/projektdatenbank/projekte/dor
tmunder-kinder-besser-essen-mehr-bewegen-doki.html
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Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,Multiplikatorinnenausbildung”

Ein Teilprojekt von DoKi umfasste die Multiplikatorinnenschulung von
muttersprachlichen Elternbegleiterinnen (Peers). In insgesamt elf
Seminareinheiten wurden die Elternbegleiterinnen zu den Themen
Erndhrung und Sport im Hinblick auf die Pravention von Ubergewicht
geschult. Diese sollten nach ihrer Qualifizierung die ehrenamtliche
Umsetzung Tatigkeit als Elternbegleiterinnen in  Kindertageseinrichtungen
aufnehmen. Dadurch konnte ein kultursensibles und
niederschwelliges Angebot fir Eltern mit Migrationshintergrund
angeboten werden.

Zusatzlich wurden Multiplikatorlnnenschulungen fiir Lehrerlnnen mit
dem Ziel der indirekten Elternschulung abgehalten.

Zielgruppe(n) Eltern mit Migrationshintergrund, Paddagoglinnen

Erfolgsfaktoren

Der direkte, niederschwellige Zugang zu den Eltern durch Peers hat sich als sehr erfolgreich erwiesen.
Im Rahmen der Multiplikatorlnnenschulungen hat es sich hilfreich gezeigt, der Teambildung
ausreichend Raum zu geben. So konnte im weiteren Projektverlauf auf ein Team mit gutem
Zusammenhalt, Bereitschaft zum Dialog und Erfahrungsaustausch sowie gegenseitigem Respekt und
Vertrauen aufgebaut werden.

Des Weiteren hat sich der Einsatz von Elternbegleiterlnnen in den Einrichtungen in Form von
,Tandems” (zwei Begleiterinnen arbeiten zusammen) als zielfihrend gezeigt. Vor allem in der
Anfangszeit konnten sich die beiden Elternbegleiterlnnen gut unterstiitzen, motivieren und ihre
Fahigkeiten ergdnzen.

Die Gewinnung der Elternbegleiterinnen durch gezieltes Ansprechen von Eltern durch die
Padagoglnnen hat sich ebenfalls als zielfihrend erwiesen. Durch den persdnlichen Kontakt konnten
vermehrt Eltern fur diese Tatigkeit begeistert werden.

Die Vernetzungsarbeit war DoKi ein besonderes Anliegen. Mit etwa 24 Aktionen zur
Offentlichkeitsarbeit wie beispielsweise Vortrage im Rahmen von Kongressen und Fachtagungen,
Interviews, Pressekonferenzen etc. wurde das DoKi-Projekt auch Uberregional bekannt gemacht.
Durch die regelmaRig stattgefunden Vernetzungstreffen konnte ein starkes Netzwerk aufgebaut
werden, das auch liber das Projektende hinaus besteht.

Die Nachhaltigkeit des Projekts wird auch durch dessen Anbindung an die Dortmunder
Gesundheitskonferenz und den Arbeitskreis Kindergesundheit sowie die vielen verschiedenen

Teilprojekte positiv beeinflusst.

Literatur:

o IN FORM. Abschlussbericht der Kinderleicht-Region Nordrhein-Westfalen. Dortmunder
Kinder. Besser essen. Mehr bewegen. Internet: https://www.in-
form.de/fileadmin/redaktion/Profi/Projekte/Abschluss-Dortmund-1.pdf (Zugriff: 15.08.2016)
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KINDERLEICHT-Quartier - starken, was wirkt!

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund

Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)

Website

Deutschland, Nordrhein-Westfalen

IN FORM, Bundesministerium fir Ernadhrung, Landwirtschaft und
Verbraucherschutz

10/2006 —09/2009, abgeschlossen

Das ,, KINDERLEICHT-Quartier — starken, was wirkt!“ ist ein Erndhrungs-
und Bewegungsprojekt fir Kinder in Gelsenkirchen und basiert auf dem
Modellprojekt ,Besser essen. Mehr bewegen. KINDERLEICHT-
REGIONEN”. Hinter den KINDERLEICHT-REGIONEN stehen regionale
Projekte, deren Ziel es ist, Ubergewicht bei Kindern zu verhindern und
eine ausgewogene Erndahrung und Bewegung zu fordern.

Im Forderzeitraum wurden insgesamt 49 MalRnahmen wie z.B.
Fordersportangebote  flir  Grundschulkinder,
Ernahrungsangebote in Kindergarten, Kurse zur Erndhrungserziehung

Bewegungs- und

fur tirkische Familien, die Ausbildung von Ubungsleiterinnen,
Entwicklung Erprobung von Stundenkonzepten fir
Ernahrungsunterricht in Grundschulen etc. durchgefihrt.

und den

Fiir Familien mit Migrationshintergrund wurde eine praxisorientierte
Ernahrungsschulung mit Kochkursen veranstaltet. In , KINDERLEICHT-
Talk” und ,KINDERLEICHT Talk & Cook” gingen geschulte Laien auf
Eltern aus demselben sozialen Umfeld zu, um sie zu Gesprachsrunden
und gemeinsamer Zubereitung von gesunden Mahlzeiten zu animieren
und somit schwer erreichbare Familien fir das Thema , Erndhrung” zu
sensibilisieren. Dadurch konnte ein niederschwelliges Angebot fir
Eltern mit Migrationshintergrund angeboten werden.

Ja, extern

Ziel des Projekts war das Erndahrungs- und Bewegungsverhalten von
Kindern (0 — 10 lJahre)
Adipositasrisiko zu senken.

positiv zu verandern und somit ihr

Kinder (0 — 10 Jahre), Eltern, Kindergartenpadagoglnnen, Lehrerinnen

https://www.gesundheitliche-
chancengleichheit.de/praxisdatenbank/recherche/kinderleicht-

quartier/
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Aktivitaten der MaRnahmenumsetzung ,Multiplikatorinnenausbildung”

Personen aus Familien mit Migrationshintergrund und sozial
benachteiligten Familien wurden zu Multiplikatorinnen ausgebildet und
angeleitet ihr Wissen an Eltern aus dem gleichen sozialen Umfeld
weiterzugeben.

Die Multiplikatorinnen erhielten eine mehrstiindige Schulung und
regelmalig stattfindenden Qualifizierungs- und Austauschtreffen, um sich

Umsetzun
& weiter fortzubilden.

Die geschulten Multiplikatorlnnen animierten in Folge Eltern aus ihrem
Bekanntenkreis an thematischen Gesprachsrunden oder gemeinsamen
Kocheinheiten teilzunehmen. Im Zuge der familidren Gesprache und beim
Zubereiten gesunder Mahlzeiten wurde das erlernte Wissen
weitergegeben und auch praktisch angewandt.

Zielgruppe(n) Familien mit Migrationshintergrund, sozial benachteiligte Familien

Erfolgsfaktoren

Die Multiplikatorlnnenschulung war besonders erfolgreich, da sie sich an Eltern aus dem gleichen
sozialen Umfeld richtete. Férderlich war auch, dass die Wissensvermittlung in vertrauter Umgebung
und in familidren Runden stattfand. Dies spiegelte sich in der sehr hohen Nachfrage nach
Veranstaltungen der Multiplikatorinnen wieder. Durch diesen Zugang wurde ein Weg gefunden
schwer erreichbare Familien fiir das Thema Erndhrung zu sensibilisieren.

Das Projekt achtete auf eine breite Vernetzung, welche durch die Zusammenarbeit mit mehr als zehn
verschiedenen Kooperationspartnerinnen gegeben war.

Ein weiterer Erfolgsfaktor des Projektes war der Ansatz in allen fir Kinder relevanten
Lebensbereichen wie Kindergarten, Volksschule, Elternhaus, Vereinssport oder Stadtquartier. So
konnten moglichst viele Kinder aus unterschiedlichen sozialen Umfeldern erreicht werden.

Literatur:

o IN FORM. Abschlussbericht der Kinderleicht-Region Nordrhein-Westfalen. Gelsenkirchen.
KINDERLEICHT-Quartier - starken, was wirkt! Internet: https://www.in-
form.de/fileadmin/redaktion/Profi/Projekte/Abschluss-Gelsenkirchen-1.pdf (Zugriff:
18.08.2016)
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Eat Better, Start Better programme

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit

Migrationshintergrund

Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)

Website

UK

Children’s Food Trust

2011 - laufend

Das Programm setzt seine Schwerpunkte einerseits auf die
Verbreitung der im Rahmen des Projekts geschaffenen ,Voluntary
Food and Drink Guidelines”, welche das Verpflegungsangebot in
Kindergarten und Vorschulen verbessern soll. Andererseits werden im
Zuge des Projekts Workshops abgehalten und
verbreitet, um das Zielgruppen
,gesundheitsforderliche Erndhrung” zu vertiefen bzw. zu verbessern.

Gemeinschaftsverpflegungsbetriebe haben zudem die Maoglichkeit,

ihren Speiseplan von Expertinnen Uberpriifen und sich in Folge

Informationen

Wissen der zum Thema

auszeichnen zu lassen.

Dieses Programm wird speziell in Regionen durchgefiihrt, die einen

hohen Anteil an Ubergewichtigen Kindern und an sozial

benachteiligten Schiilerinnen aufweisen.

Ja, intern

Ziel ist eine gesunde Erndhrung von Kindern (0 — 5 Jahre) und deren
Familien zu unterstiitzen, sowie das Erndahrungs- und Kochwissen zu
steigern.

Schilerlnnen, Eltern,

Kindergartenpadagoglnnen

Gemeinschaftsverpflegungsanbieterinnen,

http://www.childrensfoodtrust.org.uk/

Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,,Multiplikatorinnenausbildung”

Umsetzung

Zweitdgige Kindergarten-
padagoglnnen werden abgehalten. Im Zuge der Schulung erhalten sie

MultiplikatorInnenschulungen  von

Informationen zu den ,Voluntary Food and Drink Guidelines”, um
Tipps zur Zubereitung gesunder Mahlzeiten in Kochkursen an Familien

weitergeben zu  konnen. Darlber hinaus werden die

Multiplikatorinnen dahingehend gestdrkt gesundheitsforderliche

Kochkurse  mit  Familien  durchfihren zu konnen. Die

Multiplikatorinnen erhalten ein Rezeptheft mit saisonalen Gerichten,
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Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,Multiplikatorinnenausbildung”

Infomaterialen fir den Kochkurs mit Familien sowie 300 £ fir neues
Kochequipment und Zutaten.

Weiters werden sie zu Lebensmittelsicherheit und Hygiene geschult,
bekommen Informationen zu Lebensmittelkennzeichnung sowie
kindgerechten Portionsgroen und Tipps wie man bestehende
Rezepte gesiinder gestalten kann.

Zielgruppe(n) Kindergartenpddagoginnen

Erfolgsfaktoren

Einer der groRRten Erfolgsfaktoren des Projektes ist die Verknlpfung von der erarbeiteten ,Voluntary
Food and Drink Guidelines” mit praxistauglichen, zielgruppennahen und niederschwelligen
Malnahmen zu deren Umsetzung. Dies wird durch das von den Multiplikatorinnen weitergegebene
Wissen erreicht.

Literatur:
e Children’s Food Trust. Eat Better Start Better. Voluntary Food and Drink Guidelines for Early
Years. Settings in England — A Practical Guide. Internet:
http://www.hounslow.gov.uk/voluntary food and drink guidance.pdf (Zugriff: 12.10.2016)

e Children’s Food Trust. The essentials. Internet:
http://www.childrensfoodtrust.org.uk/childrens-food-trust/early-years/essentials/(Zugriff:
12.10.2016)

e Children’s Food Trust. Eat Better, Start Better programme in Gloucestershire. Evaluation

report: impact and recommendations. Internet:
http://media.childrensfoodtrust.org.uk/2015/06/EatBetterStartBetterEvaluationJan2014.pdf
(Zugriff: 12.10.2016)
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http://www.hounslow.gov.uk/voluntary_food_and_drink_guidance.pdf
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Family Food PATCH

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund

Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)

Website

Australien, Tasmanien

Child Health Association Tasmania

2001 - laufend

Das Projekt ,Family Food PATCH” wurde 2001 gegriindet. Eltern und
Gemeindemitglieder werden im Ausmall von 25 Stunden zu
Multiplikatorlnnen ausgebildet und angehalten, ihr Wissen zu
gesunder Erndahrung und Sport mit ihren Familien und der Gemeinde

zu teilen.

Es wurde ein Schwerpunkt auf Gemeinden mit einem niedrigen SEIFA
(,,Socio Economic Indexes for Areas” — ein soziookonomischer Index
fir Gemeinden in Australien) gelegt. So konnten die
Multiplikatorinnen

Gesundheitsexpertinnen sonst wenig Zugang haben. Ebenso wurden

Bevolkerungsgruppen erreichen, zu denen
Kurzvideos mit einfachen Formulierungen erstellt, die wichtige Punkte
flir Personen mit niedriger Schulbildung verstandlich Ubermitteln

sollen.

Ja, extern

Das Projekt zielt darauf ab, die Gesundheit und das Wohlbefinden der
tasmanischen Kinder und deren Familien durch die Férderung von
gesunder Erndhrung und koérperlicher Aktivitat zu verbessern.

Kinder (0 — 12 Jahre), Eltern, Gemeindemitglieder

http://childhealthassoctas.wixsite.com/chat

Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,,Multiplikatorinnenausbildung”

Eltern und Gemeindemitglieder werden zu Multiplikatorinnen zu den

Themen gesunde Erndhrung sowie Sport ausgebildet. Die

Multiplikatorinnen erhalten zu Beginn der Schulung ein Handbuch,

Umsetzung das von Erndhrungsfachkraften und Physiotherapeutinnen entwickelt
wurde. Alle Schulungen weisen einen interaktiven Charakter mit
Gruppeniibungen, Kochkursen sowie Fragestunden auf, um das
erlernte Wissen praktisch anwenden zu kdnnen.

Zielgruppe(n) Eltern, Gemeindemitglieder
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Erfolgsfaktoren

Es wurde ein Schwerpunkt auf Gemeinden mit einem niedrigen SEIFA (,,Socio Economic Indexes for
Areas” — ein soziodkonomischer Index fiir Gemeinden in Australien) gelegt. So konnten die
Multiplikatorinnen Bevolkerungsgruppen erreichen zu denen Gesundheitsexpertinnen sonst wenig
Zugang haben.

Als positiv haben sich die unterschiedlichen Berufsgruppen und Erfahrungen der Multiplikatorinnen
erwiesen, da diese ihr eigenes Wissen und ihre Tatigkeiten in der Gemeinde in das Projekt einflieRen
lassen konnten. Im Projektverlauf hat es sich ebenfalls als vorteilhaft erwiesen, neue
Multiplikatorinnen zu bereits Erfahreneren im Feld zuzuteilen. So konnte ein Netzwerk fiir einen
regen Austausch untereinander geschaffen werden.

Zur weiteren Bekanntmachung sowie auch zur Wissensvermittlung hat es sich als zielfiihrend gezeigt,
soziale Medien wie Twitter, YouTube oder Facebook zu niitzen, da Uber diese Kanéle ein breites
Publikum angesprochen wurde.

Literatur:

e Child Health Association Tasmania. Family Food Patch. Internet:
http://childhealthassoctas.wixsite.com/chat/family-food-patch (Zugriff: 11.08.2016)
e The Community Nutrition Unit. Department of Health and Human Services. Family Food

Patch. Internet:
http://www.dpac.tas.gov.au/ data/assets/pdf file/0004/137614/Family food patch.pdf
(Zugriff: 11.08.2016)
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4.3.1 Fazit und Empfehlungen fiir die UmsetzerInnen von

MultiplikatorInnenschulungen

Die Schulung von Multiplikatorinnen ist ein wesentliches Element in der Gesundheitserziehung und
-bildung. Die Ausbildung von Multiplikatorinnen, in fir die Zielgruppe relevanten Settings wie
Kindergarten, Schule, Gemeinde oder Vereinen, ermdoglicht die Erreichung vieler Kinder, unabhangig
von ihrer sozialen Herkunft. Auch kann ganz bewusst ein Schwerpunkt, etwa auf sozial benachteiligte
Familien und Familien mit Migrationshintergrund, gelegt werden, indem diese gezielt zu Peers
ausgebildet werden. Generell unterstiitzen Multiplikatorinnenschulungen im Sinne von Capacity
Building die Nachhaltigkeit von gesetzten MalRknahmen, da sie Wissen vertiefen und Fahigkeiten
vermitteln, die wiederum den Kindern und Eltern/Bezugspersonen zugutekommen. So setzen
geschulte Personen die entwickelten Materialien haufiger im Unterricht ein. Eine Partizipation von
Projektbeginn an wirkt sich positiv auf die Akzeptanz der MaRnahmen aus.

Es zeigte sich, dass eine Bedirfniserhebung sowie eine Ist-Bestandsanalyse der einzelnen
Zielgruppen/Stakeholder zu Beginn des Projekts duRerst wichtig sind. Durch den partizipativen
Ansatz werden die gesetzten MaRnahmen von Anfang an zielgruppenorientiert aufgebaut sowie
umgesetzt und deren Akzeptanz geférdert. Die Anknlpfung bzw. der Aufbau auf bereits vorhandene,
gut etablierte Strukturen erweist sich zudem als vorteilhaft und unterstitzt zusatzlich die
Nachhaltigkeit.

Projekte, die keinen starren Ablauf erzwingen, sondern bediirfnisorientiert arbeiten, lassen sich
besonders gut in den Alltag der Multiplikatorinnen einbauen und werden leichter akzeptiert.
Praxistaugliche Materialien erwiesen sich als wesentlicher Bestandteil der Modelle bester Praxis. Eine
Einbindung der Multiplikatorinnen, etwa durch eine Testphase der Materialien und die Mdoglichkeit
von Feedback, ist in diesem Zusammenhang sinnvoll.

Besonders erfolgreich waren Projekte bei denen Multiplikatorinnen von Personen aus dem gleichen
sozialen Umfeld (z. B. Migrantinnen als Multiplikatorinnen fiir andere Migrantinnen) oder mit einem
geringen Altersunterschied geschult wurden (z. B. Studentinnen bilden Schilerlnnen zu Peers aus).
Auch die Einbeziehung unterschiedlicher Berufsgruppen und Erfahrungen der Multiplikatorinnen
haben sich als positiv erwiesen.

Regelmalig stattfindende Netzwerktreffen und Fortbildungen tragen zudem zu einem vermehrten
Wissensaustausch sowie zur verstarkten Vernetzung der Multiplikatorinnen untereinander bei. Vor
allem ein personlicher Bezug zu und zwischen den Multiplikatorinnen ist fiir den Erfolg des Projektes
wesentlich. So hat sich in den Modellen bester Praxis die Schaffung von Raumen fiir Aktivitaten zum
Kennenlernen der Multiplikatorinnen, zur Starkung des Teams und die Moglichkeit fir einen
regelmaligen fachlichen Austausch als vorteilhaft erwiesen.

Des Weiteren hat sich gezeigt, dass eine gut angelegte Offentlichkeitsarbeit wesentlich fiir die
Verbreitung des Projektes ist. Die Entwicklung eines eigenen Logos erweist sich als nitzlich, da der
Wiedererkennungswert und die Identifikation bei den Projektbeteiligten aber auch bei den
Zielgruppen dadurch steigt. Gut angenommen wurde auch die Bereitstellung etwaiger Schulungs-und
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5 HANDLUNGSFELD 2 ,Verpflegungseinrichtungen und

Gastronomie“

Bereits im Kindesalter muss auf eine ausgewogene und gesunde Erndhrung geachtet werden, um den
Anstol} und die Motivation zu einer gesundheitsbewussten Erndhrung fiir das weitere Leben zu
geben. Die Erndhrungs- und Gesundheitskompetenz der Kinder sollte geférdert und
gesundheitsférderliche Verhiltnisse geschaffen werden um Ubergewicht, Adipositas und
Mangelerscheinungen vorzubeugen. 310.000 Kinder (Kindergarten, Hort) konsumieren taglich ihr
Mittagessen in Gemeinschaftsverpflegungseinrichtungen (GV-Einrichtungen) (Statistik Austria, 2015).
Die Verbesserung des Verpflegungsangebotes spielt bei der Férderung eines gesunden Essverhaltens
deswegen eine maRgebliche Rolle. Qualitdtsstandards unterstitzen das Angebot von
abwechslungsreichen, gesunden Gerichten und geben bereits im Kindesalter einen AnstoRR zu einer
gesundheitsbewussteren Erndhrung fiir das weitere Leben. Eine auf Kinder abgestimmte Erndhrung
hat darliber hinaus positive Effekte auf deren Aufmerksamkeit sowie Erinnerungs- und
Konzentrationsvermogen (Eissing, 2011).

Zu diesem Zweck wurden in diesem Handlungsfeld folgende vier MaBnahmen priorisiert:

e Schaffung von Qualitatsstandards/Mindeststandards fir Gemeinschaftsverpflegung (GV)
e Beratung von Gemeinschaftsverpflegungsanbieterinnen (GV-Anbieterinnen)

e Verbesserung der Verfligbarkeit gesunder Alternativen

e [st-Bestandsaufnahme/Ist-Analyse von Verpflegungsangeboten

Die Schaffung einheitlicher Qualitatsstandards/Mindeststandards® unterstitzt dabei, Richtlinien zu
definieren und Grenzen festzulegen, um eine einheitliche Qualitat liefern zu konnen. Die Beratung
von GV-Anbieterlnnen ist eine wesentliche MalRnahme, um das Verpflegungsangebot in den Settings
Kindergarten und Schule nachhaltig positiv zu beeinflussen. Diese MalRnahme geht Hand in Hand mit
der Verbesserung der Verfligbarkeit gesunder Alternativen. Um alle nétigen Informationen fiir eine
MaBnahmensetzung zur Verfligung zu haben, ist die Durchfiihrung einer Ist-Bestandsaufnahme
wesentlich.

Dieses Handlungsfeld umfasst sowohl die Makro- als auch die Mesoebene.

GV-Standards 8 18
Beratung GV-Anbieterinnen 5

Verbesserte Verfligbarkeit 2 3
Ist-Analyse Verpflegungsangebote 7 /
Gesamt 22 28

® Im Hinblick auf eine bessere Leserlichkeit werden Qualititsstandards/Mindeststandards in Folge als ,,Standards” zusammengefasst.
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Bildungs- und Betreuungseinrichtungen sind besonders wichtige Orte fiir eine gesunde Entwicklung
unserer Kinder. Die richtige Erndhrung spielt dabei eine wesentliche Rolle. Der Bedarf an diesen
Einrichtungen fir Kinder nimmt, auch (iber eine Vormittagsbetreuung hinaus, stetig zu. Die
Einrichtungen, deren Tragerinnen sowie die Verpflegerinnen sehen sich daher vor die Aufgabe
gestellt, Kinder den Tag liber optimal zu verpflegen. Laut Statistik Austria konsumieren taglich rund
58,2 % (181.543 Kinder) der Osterreichischen Kinder ihr Mittagessen in Kindergarten (Statistik
Austria, 2015). Daten zur Verpflegungssituation in Volksschulen sind nicht verfugbar.

Um ein optimales Erndhrungsverhalten zu ermdglichen, ist es wesentlich, Rahmenbedingungen zu
schaffen, die auf die Optimierung von Lebensrdaumen der Zielgruppe abzielen. Eine MaRnahme
hierfir ist die Umsetzung von Standards fir ein optimiertes Verpflegungsangebot. Alle
recherchierten Standards werden im Raster , Nationale & internationale Standards zur Verpflegung
von Kindern” auf den Seiten 127 - 131 genauer dargestellt.

In einzelnen Bundesldndern in Osterreich — aber auch international — werden bereits Standards fiir
die Mittagsverpflegung in, fir vier- bis zehnjahrigen Kindern relevanten Settings, umgesetzt. Im Zuge
der Recherche wurden insgesamt 26 (8 nationale sowie 18 internationale) Standards fir die GV der
Zielgruppe identifiziert.

21 der 26 Standards basieren auf freiwilliger Basis. Nur 3 Standards aus dem Vereinten Konigreich
(UK) sowie jeweils eine aus Kanada und den USA sind verpflichtend. Die Standards werden zumeist in
den Settings Kindergarten (10/26) und Schule (20/26) umgesetzt. Ein weiteres fiir die Zielgruppe
relevantes Setting ist die AulRer-Haus-Verpflegung in Restaurants. Auch hierfiir konnte 1 Standard
identifiziert werden. Im Rahmen des Programmes , Kids LiveWell - Healthy Dining Finder” werden
Standards fir die Verpflegung von Kindern in Restaurants implementiert.

12 der 26 Standards basieren auf den Erndhrungsempfehlungen des jeweiligen Landes. Die Ubrigen
geben entweder keine oder keine spezifische Grundlage der Empfehlungen an.

17 der 26 Standards sind nach Lebensmittelgruppen aufgebaut, 1 nach Speiseplankomponenten und
1 Standard bezieht sich ausschlieBlich auf Getranke.

1 Standard teilt Getranke nach Ampelfarben ein. ,Grine” Getrdnke sollten am meisten getrunken
werden, ,gelbe” sollten in MaBen konsumiert werden und ,rote” nur gelegentlich getrunken
werden. Bei einem Standard diirfen spezifische Nahrwertangaben pro Speisegang nicht liberschritten
werden. Auch bei weiteren Standards gibt es spezielle Nahrwertbestimmungen bzw. genaue
Angaben zu PortionsgroRRen. Bei 9 der recherchierten Standards sind altersspezifische Portionsgrofien
angegeben. 2 Standards geben vor, dass das Mittagessen nicht mehr als 25 % der taglichen
Gesamtenergiezufuhr ausmachen soll und bei 1 Standard diirfen Snacks und Mittagessen bestimmte
Nahrwertbestimmungen hinsichtlich Gesamtkalorienanzahl, Fett-, Zucker-, und Salzgehalt nicht
Uberschreiten.
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12 der 26 Standards geben vor, dass taglich ein vegetarisches Meni angeboten wird und 7 richten
sich nach kulturellen und religiosen Bediirfnissen. Die Thematik der 6kologischen Nachhaltigkeit
spielt bei einigen Standards auch eine wichtige Rolle. So legen 11 der genannten Standards ein
Augenmerk darauf. 6 der 26 Standards unterstlitzen GV-Betriebe dabei sich zertifizieren lassen. Mit
einer Zertifizierung sichern Verantwortliche fiir die Schulverpflegung die Qualitdt ihres
Speisenangebots und leisten einen wichtigen Beitrag zu einer optimierten Verpflegung. Basis fir
Zertifizierungen sind ausgewahlte Kriterien. Vorausgesetzt wird die Einhaltung, der fir die GV
geltenden rechtlichen Bestimmungen. Eine Zertifizierung erfolgt fiir mindestens eine Menidilinie. Sind
die Kriterien dieser Qualitatsbereiche erfiillt, wird dem GV-Unternehmen nach erfolgreichem Audit
ein Zertifikat verliehen.

In Osterreich existieren derzeit 8 Standards fiir die GV in Kindergédrten und Schulen. Um diese
Standards zu optimieren sowie moglichst praxistauglich und flichendeckend umsetzen zu kénnen, ist
es wichtig, die Strukturen rund um die Verpflegung zu kennen. Bundesweite Daten zur
Verpflegungssituation an Osterreichischen Kindergarten konnten jedoch im Zuge der Recherche nicht
identifiziert werden. Dies hat sich das Programm ,Richtig essen von Anfang an!“ zum Anlass
genommen, im Setting Kindergarten eine bundesweite telefonische Vollerhebung zur
Verpflegungssituation an Osterreichischen Kindergadrten durchzufiihren (siehe Kapitel ,lst-
Bestandsaufnahme/Ist-Analyse von Verpflegungsangeboten®).

Nationale Standards

e Leitlinie Schulbuffet (Osterreich)

e Handbuch , Gesunde Kiiche” (Kdrnten)

e Niederdsterreichische Leitlinien Gemeinschafts-verpflegung (NO)

e Handbuch ,Gesunde Kiiche” (00)

e Mindeststandards Gemeinschafts-verpflegung (Steiermark)

e Leitlinie zur Optimierung des Verpflegungs-angebotes im Setting Schule (Vorarlberg)
e "Bio-Offensive" — Mittagsverpflegung an ganztagig gefiihrten Schulen (Wien)

e  WIiNKi (Wien)

Internationale Standards

o DGE-Qualitatsstandard fir die Schulverpflegung (Deutschland)

o DGE-Qualitatsstandard fir die Verpflegung in Tageseinrichtungen fiir Kinder (Deutschland)
e School Food Standards (UK)

e Voluntary Food and Drink Guidelines for Early Years Settings in England (UK)

e Healthy Eating in Schools (Wales)

e (Catering for Healthier Lifestyles (Nordirland)

e Guidelines for primary schools, secondary schools and youth recreation centres (Schweden)
e L'équilibre a la cantine & Bien manger a la cantine (Frankreich)

e Guidelines im Rahmen des Programms ,,Gezonde School” (Belgien)

e Guia de comedores escolares (Spanien)
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Guidelines for Food and Beverage Sales in BC Schools (Kanada)

Smart Snacks in School: USDA’s “All Foods Sold in Schools" Standards” (USA)
Healthy, Hunger-Free Kids Act of 2010 (USA)

Kids LiveWell — Healthy Dining Finder (USA)

Healthy Out-of-School Time Coalition (USA)

School Beverages Program (Neuseeland)

National Healthy School Canteen Guidelines (Australien)

Healthy choices: policy guidelines for sport and recreation centres (Australien)
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5.1.1 Fazit und Empfehlungen fiir UmsetzerInnen

Ziel von Standards ist es, die GV-Anbieterlnnen in Kindergarten und Schulen bei der Umsetzung einer
bedarfsgerechten und ausgewogenen Verpflegung zu unterstiitzen und damit den Kindern die
Auswahl aus einem vollwertigen Verpflegungsangebot zu ermdglichen. Die Zertifizierung eines
GV-Anbieters bezieht sich meist nicht auf alle angebotenen Menilinien. Bei der Auswahl einer
Mendlinie ist es daher wiinschenswert, die speziell fiir Kinder zertifizierte Linie auszuwahlen.

Um die Umsetzung zu erleichtern sind genaue Angaben essentiell. Die Haufigkeiten der
anzubietenden Lebensmittelgruppen missen daher in jedem Standard vorkommen. Als besonders
hilfreich erweist sich auch die Angabe altersspezifischer PortionsgroRen. Ebenso ist die Festlegung
der Zubereitungsart sinnvoll. Idealerweise stehen frittierte Speisen aufgrund des hohen Fettgehalts
sehr selten auf dem Speiseplan. Bei Brot und Geback sollte verstarkt auf Vollkornvarianten
zurlickgegriffen werden. Bei der Speiseplangestaltung sollte ein Augenmerk auf saisonale und
regionale Produkte gelegt werden.

Um Kindergarten bzw. deren Tragerorganisationen bei der Planung einer gesundheitsférderlichen
Kindergartenverpflegung zu unterstiitzen und um ein Verpflegungsangebot nach Qualitatsstandards
zu fordern, werden in Osterreich derzeit bundesweite Standards von der Arbeitsgruppe
Gemeinschaftsverpflegung der Nationalen Erndahrungskommission fir die Mittagsverpflegung in
Kindergarten erarbeitet. Diese Standards werden nicht Uber etwaige bereits exisitierende
Bundesldanderstandards gestellt werden. Im Hinblick auf die Verpflegungsangebote in Kindergarten
soll —im Sinne der Verhaltnispravention — ein optimales Speisenangebot zukiinftig Alltag werden.

In einzelnen Bundesldndern in Osterreich werden bereits Standards fiir die GV in Kindergérten
umgesetzt (siehe Raster ,Nationale & internationale Standards zur Verpflegung von Kindern®, Seite
119 - 123). Die REVAN-Erhebung zur Verpflegungssituation an 0&sterreichischen Kindergarten
(REVAN, 2016; noch nicht publiziert) zeigte jedoch, dass das Bewusstsein fir die
Anwendung/Umsetzung von Qualitatsstandards noch nicht bei den Kindergarten bzw. allen fir die
Verpflegung relevanten Personengruppen vorhanden ist. Eine Herausforderung bei der
flaichendeckenden Umsetzung von Standards sind regionale Unterschiede hinsichtlich der
Zustandigkeiten rund um die Verpflegung sowie eine Vielzahl an verschiedenen, fiir die Verpflegung
der Kindergarten relevanten, Akteurlnnen. Zudem ist ein berufsfeldiibergreifender und
Uberregionaler Austausch/eine Vernetzung nur begrenzt vorhanden.

Eine fiir ganz Osterreich koordinierende Fachstelle kénnte der Vernetzung der Stakeholder und
Vereinheitlichung der Qualitatsstandards zugutekommen.
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5.2 Beratung von GemeinschaftsverpflegungsanbieterInnen

Im Folgenden werden nationale und internationale Best-Practice-Modelle dargestellt, die eine
Optimierung des Verpflegungsangebotes durch Beratung und Schulung von GV-Anbieterlnnen zum
Ziel haben. Bei 4 der 12 Modelle handelt es sich um Checklisten bzw. Richtlinien, die keine praktische
Umsetzung beinhalten.

5.2.1 Praxisbezogene Mafdnahmen

Initiative , Unser Schulbuffet“

Osterreich,

seit 2015: Burgenland, Karnten, Niederdsterreich, Steiermark

Tragerorganisation: Bundesministerium fiir Gesundheit und Frauen
(BMGF), Burgenlandische Gebietskrankenkasse, Land Karnten, Initiative
"Tut gut!" (NO Gesundheits- und Sozialfonds), Gesundheitsfonds
durchfiihrende Steiermark, Fach- und Koordinierungsstelle Ernahrung

Institutionen/ Umsetzer:  Osterreichische  Agentur  fiir ~ Gesundheit  und
Organisationen Erndhrungssicherheit GmbH (AGES), Verein flr prophylaktische
Gesundheitsarbeit Burgenland (PGA), Ronge und Partner GmbH, Styria
vitalis, Karntner Volkshochschule, Verein Gesundheitsland Karnten,
Karntner Gebietskrankenkasse (Kooperationspartner)

Laufzeit/-status 2011 - laufend

»Unser Schulbuffet" ist eine |Initiative zur Verbesserung des
Verpflegungsangebots fiir Kinder und Jugendliche am Schulbuffet.
Basierend auf der Leitlinie Schulbuffet, unterstlitzt die Initiative
Buffetbetreiberlnnen dabei ihr Angebot Schritt fir Schritt
gesundheitsforderlicher zu gestalten. Fir Betreiberlnnen von
Schulbuffets gibt es daflir ein umfangreiches, kostenloses
Unterstlutzungsprogramm.

Kurzbeschreibung Um das Engagement der Buffetbetreiberinnen sichtbar zu machen,
konnen sich die Buffetbetriebe auszeichnen lassen, wenn sie die
Mindeststandards der Leitlinie erfolgreich umsetzten. Durch eine
neuerliche Uberpriifung, kann die Auszeichnung nach einem Jahr
verlangert werden.

Von 2011 bis 2014 wurde die Initiative bundesweit von der AGES
umgesetzt und aus den Vorsorgemitteln der
Bundesgesundheitsagentur finanziert.

Richtig essen von Anfang an!
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Nein

Ja, intern und extern

Ziel ist es, das Verpflegungsangebot an Buffets im Setting Schule zu
verbessern.

Schulbuffetbetreiberlnnen, Schilerinnen, Schulpersonal

http://www.bmgf.gv.at/home/Schwerpunkte/Ernaehrung/Unser Schul
buffet

Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,Beratung von GV-Anbieterinnen”

Schulbuffetbetreiberinnen erhalten eine umfangreiche, kostenlose
Unterstltzung, um ihr Jausenangebot fir Kinder und Jugendliche
gesundheitsférderlicher zu gestalten. Ein mobiles Beratungsteam
betreut jeden Standort individuell vor Ort und verbessert mit Hilfe von
S praktischen Umsetzungs- und Marketingtipps das Warenangebot
ohne Geschmacks- und UmsatzeinbulRen. Buffetbetriebe erhalten
zudem erprobte Praxisleitfaden zu Produkten, Rezepte und eine
Vielzahl von Marketingmaterialien. Im Zuge einer Evaluierung des
Buffetangebotes nach der ,Leitlinie Schulbuffet” wird bei

entsprechender Umsetzung der Leitlinie das Buffet ausgezeichnet.

Zielgruppe(n) Schulbuffetbetreiberinnen

Erfolgsfaktoren

Der groBte Erfolgsfaktor der Initiative ist der persdnliche Kontakt zu den Buffetbetrieben durch die
mobilen Beraterlnnen. So kann auf die Bedirfnisse der einzelnen Standorte individuell eingegangen
und gemeinsam an spezifischen VerbesserungsmalRnahmen gearbeitet werden. Positiv zeigten sich
die klaren Vorgaben der Leitlinie, die jedoch keine strengen Verbote vorsehen, sondern geniigend
Handlungsspielraum fir individuelle Gestaltungsmoglichkeit am Schulbuffet zulassen. Das Konzept
des Kompromisses (alle Lebensmittel sind am Schulbuffet erlaubt) wird mit einer langfristigen,
rentablen Umsetzung der Leitlinie gesehen.

Um die Akzeptanz und Identifikation der Schiilerinnen mit dem Projekt zu férdern, werden bei
einzelnen Schulbuffets, Schilerlnnen bei der Organisation bzw. beim Verkauf miteingebunden. Diese
MaRnahme erwies sich als zielflihrend.

Der Aufbau von nachhaltigen Netzwerken und Strukturen ist flir den Erfolg der Initiative ebenfalls
wesentlich. So werden laufend Stammtische abgehalten, um den regelmaRigen Austausch unter den
Buffetbetrieben zu gewahrleisten.
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Literatur:
e Bundesministerium fir Gesundheit und Frauen. Unser Schulbuffet und Leitlinie Schulbuffet.

Internet:http://www.bmgf.gv.at/home/Schwerpunkte/Ernaehrung/Unser_Schulbuffet
(Zugriff: 28.09.2016)

o Agentur flir Gesundheit und Erndhrungssicherheit. Evaluierung Initiative ,Unser Schulbuffet”.
Internet:https://www.ages.at/fileadmin/AGES2015/Themen/Ernaehrung Bilder/Evaluierung
-Initiative-Unser-Schulbuffet-Gesamtbericht.pdf (Zugriff: 28.09.2016)



http://www.bmgf.gv.at/home/Schwerpunkte/Ernaehrung/Unser_Schulbuffet
https://www.ages.at/fileadmin/AGES2015/Themen/Ernaehrung_Bilder/Evaluierung-Initiative-Unser-Schulbuffet-Gesamtbericht.pdf
https://www.ages.at/fileadmin/AGES2015/Themen/Ernaehrung_Bilder/Evaluierung-Initiative-Unser-Schulbuffet-Gesamtbericht.pdf
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Griiner Teller

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund

Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)

Website

Osterreich, Steiermark

Styria vitalis

2010 - laufend

Der ,Griine Teller” wird seit 2010 von Styria vitalis in steirischen

GV-Einrichtungen umgesetzt und kennzeichnet jene

Mittagessensangebote, die speziell erarbeiteten Kriterien einer
gesundheitsférderlichen, ausgewogenen und auch schmackhaften
Kiche entsprechen. Nach aullen hin ist dieses Angebot durch das
,Grine Teller-Label” fir die Konsumentlnnen gut sichtbar. Die
Uberpriifung auf Erfillung der Kriterien erfolgt anhand 4-wdchiger
Speiseplane. Zur Qualitatskontrolle werden jahrlich stichprobenartige,
unangemeldete Kontrollen der Speisepldane vor Ort durchgefiihrt und

kostenlose Fortbildungen fiir die Verpflegungsbetriebe angeboten.

Nein

Ja, intern und extern

Ziel ist es, GV-Einrichtungen ein gesundheitsférderliches Angebot
anzubieten.

GV-Anbieterlnnen

http://www.gruenerteller.at/

Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung , Beratung von GV-Anbieterinnen”

Betriebe, die beim ,Griinen Teller mitmachen, werden von Styria
einer ausgewogenen, gesunden Speiseplangestaltung
unterstitzt. Einrichtungen an die der ,Griine Teller” vergeben wird,

vitalis bei

Umsetzung werden jahrlich kontrolliert und haben die Mdoglichkeit sich im
Rahmen von kostenlosen Fortbildungen, Feedbacks und Beratung
weiterzubilden. Zusatzlich werden ihnen Schulungsunterlagen und
Rezepte zur Verfligung gestellt.

Zielgruppe(n) GV-Anbieterinnen

Richtig essen von Anfang an!
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Erfolgsfaktoren

Ein Erfolgsfaktor des Projekts ,,Griiner Teller” ist die Moglichkeit der Zielgruppenbeteiligung in allen
Projektphasen. Insbesondere in der Anfangsphase wurden Feedbackrunden  mit
Gemeinschaftsverpflegerinnen durchgefihrt. Der ,,Griine Teller” wurde somit in Abstimmung mit der
Schwerpunktzielgruppe ausgearbeitet. Die Bericksichtigung von Themenwiinschen fir
Kochworkshops, Fortbildungen und Newsletter ermoglichte eine hohe Akzeptanz bei der Zielgruppe
und schuf mehr Identifikation mit dem Label ,,Griiner Teller”.

GroRes Augenmerk wird auch auf die Vernetzungsarbeit gelegt. Es zeigte sich, dass diese besonders
gut im Rahmen der Fortbildungsveranstaltungen erfolgte und zu einem wesentlichen Bestandteil des
Projektes wurde. Ein regelmaRig versendeter Newsletter tragt zudem zur Bewusstseinsbildung und
zum Wissenstransfer bei den teilnehmenden Betrieben bei, indem er die Kichenteams mit
Informationsblattern sowie Rezepten zu verschiedenen Themen versorgt. Auch sind diese
Informationen so gestaltet, dass sie leicht ausgedruckt werden kénnen, um etwa ans schwarze Brett
oder in Gesellschaftsraumen fir alle gut sichtbar ausgehangt werden kénnen.

Wesentlich flir den Erfolg ist der niederschwellige Zugang zu den Veranstaltungen. Daher ist Styria
vitalis bemiht, vermehrt Abendtermine sowie Veranstaltungen in den jeweiligen Betrieben
anzubieten, um einer moglichst groRen Anzahl an Interessierten die Teilnahme zu ermaoglichen.

Stichprobenartige Kontrollen durch Styria vitalis erwiesen sich als wichtiges Instrument, Betriebe
noch starker zu motivieren sowie standortspezifische Details noch besser sichtbar und erklarbar zu
machen.

Ein weiterer Erfolgsfaktor des Projektes ist die Konsumentlnneninformation. Da die langfriste
Umsetzung von der Akzeptanz der Kundinnen maRgeblich beeinflusst wird, wurden auch
Kundinnenworkshops angeboten, um dem Bedarf dieser Zielgruppe gerecht zu werden. Verleihungen
des ,Grinen Teller-Labels” mittels Urkunde koénnen ebenfalls geniitzt werden, um die
Veranderungen im Betrieb offentlichkeitswirksam zu kommunizieren. Materialien wie etwa
Tischaufsteller oder Infokarten werden dafiir geniitzt, das Label bei den Essern bekanntzumachen
sowie deren Akzeptanz zu steigern.

Literatur:

e Styria vitalis. Endbericht zur Verbreitung der Projekterfahrungen und Ergebnisse. Internet:
http://www.fgoe.org/projektfoerderung/gefoerderte-projekte/FgoeProject_1085/84407.pdf
(Zugriff: 04.10.2016)

e  Styria vitalis. Evaluation des Projektes Griiner Teller. Evaluationsbericht. 2015.
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Wiener Netzwerk Kindergartenverpflegung (WiNKi)

Land
durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Projektlaufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund
Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)

Osterreich, Wien

Wiener Gesundheitsforderung (WiG)

2011 — 2014, abgeschlossen

Um ein gesundes Ess- und Trinkverhalten in Kindergarten zu fordern
wurde im Februar 2011 das Projekt ,Wiener Netzwerk
Kindergartenverpflegung — WiNKi“ gestartet und bis zum Jahr 2014
umgesetzt.

Das Projekt baute auf drei Sdulen auf: VerdanderungsmalRnahmen bei
Verpflegungsanbieterinnen; MaBnahmen und Aktivititen zum Thema
»Essen und Trinken im Kindergarten”; Multiplikatorinnenschulung.

Im Rahmen der VeranderungsmaBnahmen bei Verpflegungs-
anbieterlnnen fanden individuelle Workshops statt. Weiters wurden
die GV-Anbieterlnnen bei der Ausarbeitung der WiNKi-Kriterien und
Menikomponentenanalysen unterstiitzt. Speiseplane, die den Kriterien
entsprachen, wurden mit der WiNKi-Auslobung bzw. im Zuge der OGE-
Zertifizierung mit dem OGE-Giitesiegel versehen.

Die MaBnahmen im Kindergarten umfassten unter anderem die
Erstellung von praktischen Anleitungen und Materialien fir
Padagoglnnen, Workshops mit WiNKi-Expertinnen, Elternabende sowie
Beratungen fiir das Kindergartenpersonal.

Im Zuge der Wiener Erndhrungsakademie wurden Kindergarten-
padagoglnnen, -assistentinnen und -helferlnnen zu Multiplikatorinnen
ausgebildet und zur Integration der erlernten Inhalte in den
Kindergartenalltag befahigt. Somit wurde eine fundierte Weiterbildung
hinsichtlich  Erndhrungsbedirfnissen,  Speiseplangestaltung  und
Ernahrungspadagogik sichergestellt.

Nein

Ja, extern

Ziel war es, das Angebot an Speisen und Getrdnken in Wiener
Kindergarten, Horten und anderen Kinderbetreuungseinrichtungen zu
optimieren bzw. gesundheitsfordernde Kindergarten unter Beteiligung
aller unmittelbar Betroffenen (Personal, Eltern, Kinder) zu schaffen.

Kinder, Gemeinschaftsverpflegerinnen, Tragerorganisationen und

verantwortliche Stakeholder, Kindergartenpersonal sowie Tageseltern

Richtig essen von Anfang an!
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http://www.wig.or.at/Angebote%20f%C3%BCr%20Verpflegungsanbiet
erlnnen.1231.0.html#tparent=kindergarten

Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,Beratung von GV-Anbieterinnen?“

Zu Beginn fand eine Ist-Bestandsanalyse der Struktur der
Kindergartenverpflegungseinrichtungen in Wien statt.

GV-Anbieterlnnen erhielten Richtlinien zur optimalen
Lebensmittelkomponentenzusammensetzung, einen Praxisleitfaden
zur Meniikomponentenzusammenstellung sowie Qualitatsrichtlinien,
die sie bei der Gestaltung eines gesundheitsférderlichen Speiseplans

Umsetzung unterstilitzen sollen. Es wurden thematische Workshops abgehalten
sowie Menilkomponentenanalysen durchgefiihrt. Darliber hinaus
fanden individuelle Beratungsgesprache statt.
Speiseplane, die den Kriterien entsprachen, wurden mit der WiNKi-
Auslobung versehen bzw. im Zuge der OGE-Zertifizierung mit dem
OGE-Giitesiegel.

Zielgruppe(n) GV-Anbieterinnen

Erfolgsfaktoren

Das Projekt zeichnete sich durch eine hohe Zielgruppenerreichung aus, indem es an drei, fur die
Kindergartenverpflegung relevanten, Saulen gleichzeitig ansetzte. Ein weiterer Erfolgsfaktor war die
sorgfaltige Vorab-Analyse.

Das Projekt erreichte eine hohe Akzeptanz des Themas bei den Zielgruppen. Einerseits wurden die
Verpflegungsanbieter der Wiener Kindergdrten dazu motiviert, ein gesundes Verpflegungsangebot
(Saule 1) zur Verfligung zu stellen, andererseits konnte das Kindergartenpersonal durch padagogische
Workshops (Sdule 2) und die Wiener Erndhrungsakademie (Saule 3) erreicht werden. Auch die
Identifikation mit dem WiNKi-Logo bzw. der Handpuppe trug zum Erfolg und Wiedererkennung des
Projektes bei allen Stakeholdern bei.

Literatur:

e  Wiener Gesundheitsforderung (WIG). Wiener Netzwerk Kindergartenverpflegung (WiNKi).
Endbericht (2011-2014). 2015.

e Wiener Gesundheitsforderung (WIG). Wiener Netzwerk Kindergartenverpflegung (WiNKi).
WiNKi-Auslobung auf Speiseplanen fiir Kinder im Kindergartenalter.

e Wiener Gesundheitsforderung (WIG). Wiener Netzwerk Kindergartenverpflegung (WiNKi).
Praxisleitfaden flir Caterer, Selbstkocher und Tagesmitter und —vater.

e Institut flr systemische Organisationsforschung. Evaluierung ,WiNKi — Wiener Netzwerk
Kindergartenverpflegung”. Kurzbericht zur Abschlussevaluation des Projektes. 2014.

e Osterreichische Gesellschaft fiir Erndhrung (OGE). Wiener Erndhrungsakademie. Internet:
http://www.oege.at/index.php/bildung-information/ernaehrungsakademie (Zugriff:
01.09.2016)
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http://www.wig.or.at/Angebote%20f%C3%BCr%20VerpflegungsanbieterInnen.1231.0.html#parent=kindergarten
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Eat Better, Start Better programme

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte

Familien/Familien mit

Migrationshintergrund

Evaluation
Ziel

Zielgruppe(n)
Website

UK

Children’s Food Trust

2011 - laufend

Das Programm setzt seine Schwerpunkte einerseits auf die
Verbreitung der im Rahmen des Projekts geschaffenen ,Voluntary
Food and Drink Guidelines”, welche das Verpflegungsangebot in
Kindergarten und Vorschulen verbessern sollen. Andererseits werden
im Zuge des Projekts Workshops abgehalten und diverse
Informationen verbreitet, um das Wissen der Zielgruppen zum Thema
gesundheitsférderliche Erndhrung zu vertiefen bzw. zu verbessern.

GV-Betriebe haben zudem die Maoglichkeit, ihren Speiseplan von

Expertlnnen Gberpriifen und sich in Folge auszeichnen zu lassen.

Dieses Programm wird speziell in Regionen durchgefiihrt, die einen

hohen Anteil an Ubergewichtigen Kindern und an sozial

benachteiligten Schiilerinnen aufweisen.

Ja, intern

Ziel ist es, eine gesunde Ernahrung von Kindern (0 — 5 Jahre) und

deren Familien zu unterstlitzen, sowie das Erndhrungs- und

Kochwissen zu steigern.

Schilerlnnen, Eltern, GV-Anbieterinnen

http://www.childrensfoodtrust.org.uk/

Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung , Beratung von GV-Anbieterinnen”

Umsetzung

GV-Anbieterinnen kdénnen ihren Speiseplan vom Children’s Food Trust
Team nach bestimmten Qualitdtsstandards kontrollieren lassen. Nach
positiver Prifung wird den Betrieben das ,,Menu checked Logo” fir
zwolf Monate verliehen.

Im Rahmen des Programms wurde auch ein , Code of Practice” fir
Essen und Getranke entwickelt, der Eltern und GV-Anbieterinnen als
Orientierungshilfe dienen soll. Der ,Code of Practice” beinhaltet
sieben Prinzipien, wie das Vorhandensein einer Ernahrungspolitik im
Setting, Kommunikation mit den Familien, Meniplanung,
Bereitstellung gesunder Mahlzeiten/Snacks nach den Richtlinien der
Leitlinie, Catering fiir alle Kinder, gesunde Erndhrungsweise férdern
und gewabhrleisten als auch dafiir Sorge zu tragen, dass das Personal

Richtig essen von Anfang an!
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Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,Beratung von GV-Anbieterlnnen”

angemessen geschult ist.

Das Programm stellt auch Checklisten zum ,Code of Practice” sowie
zur Meniplanung zur Verfligung, damit Schulen und GV-Betriebe
eigenstandig eine Analyse der Verpflegungssituation vor Ort
durchfiihren kdnnen.

Darliber hinaus werden Rezepte und saisonale Speisepldne
bereitgestellt.

Zielgruppe(n) GV-Anbieterinnen

Erfolgsfaktoren

Einer der grolRten Erfolgsfaktoren des Programms ist die Verknilipfung von erarbeiteten ,Voluntary
Food and Drink Guidelines” mit praxistauglichen, zielgruppennahen und niederschwelligen
Malnahmen zu deren Umsetzung. Dies wird einerseits durch die Workshops und andererseits durch
die Beratung und Auszeichnung der GV-Betriebe nach den Kriterien der Guidelines gewahrleistet.

Zur Starkung der Akzeptanz und des Wiedererkennungswertes ausgezeichneter Betriebe, wurde eine
Reihe von Marketingmaterialien wie Poster, Sticker, Urkunden u.v.m. zur Verfligung gestellt. Die
Moglichkeit fir einen individuellen Download von Materialien wird ebenfalls gerne angenommen.

Literatur:

e Children’s Food Trust. Eat Better Start Better. Voluntary Food and Drink Guidelines for Early
Years. Settings in England — A Practical Guide. Internet:
http://www.hounslow.gov.uk/voluntary food and drink guidance.pdf (Zugriff: 12.10.2016)

e Children’s Food Trust. The essentials. Internet:
http://www.childrensfoodtrust.org.uk/childrens-food-trust/early-years/essentials/(Zugriff:
12.10.2016)

e Children’s Food Trust. Eat Better, Start Better programme in Gloucestershire. Evaluation
report: impact and recommendations. Internet:
http://media.childrensfoodtrust.org.uk/2015/06/EatBetterStartBetterEvaluationJan2014.pdf
(Zugriff: 12.10.2016)



http://www.hounslow.gov.uk/voluntary_food_and_drink_guidance.pdf
http://www.childrensfoodtrust.org.uk/childrens-food-trust/early-years/essentials/
http://media.childrensfoodtrust.org.uk/2015/06/EatBetterStartBetterEvaluationJan2014.pdf
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Breakfast Club of Canada

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund

Evaluation
Ziel

Zielgruppe(n)
Website

Kanada, British Columbia

Healthy Schools British Columbia

1994 - |laufend

Der ,Breakfast Club of Canada” besteht bereits seit tGiber 20 Jahren
und sorgt dafir, dass jedes Kind kostenlos Zugang zu einem gesunden
Frihstick erhdlt. Schulen sowie GV-Betriebe erhalten durch das
Handbuch ,,Build them up! Guide” Unterstlitzung bei der Etablierung
eines ,Breakfast Clubs“. Darin werden hilfreiche Tipps unter anderem
zur Implementierung des Projekts, zur Bildung von Projektteams, zum
Lebensmitteleinkauf etc. gegeben. Auch die Schaffung eines positiven
Essumfelds ist ein Schwerpunkt des Clubs.

Ein besonderes Augenmerk wird auf First Nations, Inuits und Métis
gelegt. Der ,Eating Well with Canada’s Food Guide” wurde in zehn
Sprachen (ibersetzt. Eine zusatzliche Version des Guides berlicksichtigt
die kulturellen Unterschiede der indigenen Vélker.

Ja, intern

Ziel ist, jedem Kind taglich den Zugang zu einem gesunden Frihstick
zu ermoglichen.

Schiilerinnen, Lehrpersonal, Eltern

http://www.breakfastclubcanada.org/

Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung , Beratung von GV-Anbieterinnen”

Das Handbuch ,Build them up! Guide” unterstltzt Schulen sowie
GV-Betriebe bei der Etablierung eines eigenen ,Breakfast Clubs”. Es
beinhaltet Einkaufshilfen,

Nahrwertrichtlinien, Informationen zur

Umsetzung Frihstlicksspeiseplanung sowie einen Beispielspeiseplan, der als
Orientierungshilfe fiir GV-Anbieterlnnen dient. Darliber hinaus sind
eine Checkliste fir ein gesundes Frihstiick sowie Rezepte im
Handbuch enthalten.

Zielgruppe(n) GV-Anbieterinnen

Richtig essen von Anfang an!



http://www.breakfastclubcanada.org/
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Erfolgsfaktoren

Der ,Breakfast Club of Canada” besticht durch sein langjahriges Bestehen und seine landesweite
Verbreitung sowie durch seine starke Vernetzung mit lokalen Akteurlnnen, Gemeinden und
Partnerinnen. Durch die bestdndige Umsetzung des Projektes konnten viele Erfahrungen und Tipps
zur Umsetzung und Etablierung eines ,Breakfast Clubs” gesammelt werden. Diese Informationen
werden z. B. im Handbuch allen Interessierten auf eine niederschwellige und praxistaugliche Weise
zur Verfligung gestellt. Besonders Schulen und Verpflegungsbetriebe kdnnen davon profitieren.

Ein weiterer Erfolgsfaktor ist die Einbindung der Schilerlnnen in die Umsetzung des Clubs,
beispielsweise bei der Speisenausgabe, beim Kochen oder beim Einkauf. Die Einbringung von
Erndhrungsbildung, Kochkursen und Speiseplangestaltung in den Lehrplan unterstiitzt zusatzlich die
Nachhaltigkeit des Projekts.

Literatur:

e Breakfast Club of Canada. Build them up! Guide. Internet:
http://www.breakfastclubcanada.org/wp-content/uploads/2015/09/BTU EN-WEB 112P.pdf
(Zugriff: 20.09.2016)

e Breakfast Club of Canada. Internet: http://www.breakfastclubcanada.org/ (Zugriff:
20.09.2016)



http://www.breakfastclubcanada.org/wp-content/uploads/2015/09/BTU_EN-WEB_112P.pdf
http://www.breakfastclubcanada.org/
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Farm to School - A Fresh Crunch in School Lunch

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte

Familien/Familien mit
Migrationshintergrund

Evaluation

Zielgruppe(n)

Website

Kanada, British Columbia

Public Health Association of British Columbia (PHABC)

2007 — laufend

III

,Farm to School” ist ein Gbergeordnetes Programm mit verschiedenen
Einzelprogrammen in den teilnehmenden Schulen. Das ibergeordnete
Programm beinhaltet unter anderem den Aufbau von Kooperationen
mit regionalen Produzentlnnen, den Einkauf von Lebensmitteln,
Erndhrungsbildung, die Schaffung von Schulgadrten sowie Besuche bei
lokalen
untereinander divergieren, jedoch versorgen alle die Schulen mit
gesunden und regionalen Lebensmitteln. Einige Umsetzungsbeispiele

sind unter anderem die “Farm to School Salad Bar”, “Farm to School

Bauernhofen. Die einzelnen Programme  koénnen

n o«

Hot Lunch Program”, “Farm to Caterer to Schoo

Ill

u.v.m.

,Farm to School” stellt Schiilerinnen ein giinstiges, gesundes
Mittagessen zur Verfligung. Sozial benachteiligte Schiiler erhalten eine
finanzielle Unterstitzung fir die Mittagsverpflegung.

Ja, intern

Ziel ist es, gesundes Essen in den Schulkantinen anzubieten, die
Erndhrung der Schiilerlnnen zu verbessern, Erndhrungsbildung zu

gewidhrleisten und lokale und regionale Produzentlnnen zu
unterstltzen.
Schilerlnnen, Lehrpersonal, Direktion, Produzentinnen,

GV-Anbieterlnnen, ehrenamtliche Mitarbeiterlnnen

http://farmtoschoolbc.ca/about-us/what-is-farm-to-school/

Aktivititen der MaBnahmenumsetzung ,,Beratung von GV-Anbieterlnnen”

Umsetzung

Der ,Farm to School Guide” beinhaltet Umsetzungstipps sowie
Rezepte und Beispielspeisepldane — nach den Jahreszeiten gegliedert —
flir GV-Anbieterinnen. Fiir die Wintermonate werden z. B. Tipps zur
Konservierung von Obst und Gemiise gegeben. Weiters gibt er
Auskunft
Meniplanung etc.

Uber  Lebensmittelsicherheit, = Basiskochequipment,

Richtig essen von Anfang an!


http://farmtoschoolbc.ca/about-us/what-is-farm-to-school/
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Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,Beratung von GV-Anbieterlnnen”

Zielgruppe(n) GV-Anbieterlnnen

Erfolgsfaktoren

|II

Die Vernetzung spielt beim ,,Farm to School” Programm eine maRgebliche Rolle. Das Programm soll
die Nachhaltigkeit des regionalen Lebensmittelsystems in British Columbia starken. Damit werden die
lokalen Produzentinnen unterstitzt und durch die geringen Transportwege die Umwelt geschont.

In Volksschulen waren Freiwillige fiir die Bereitstellung des Essens zustandig. In hoheren Schulen
wurde das Projekt in den reguldren Kantinenbetrieb eingegliedert. Die meisten
Kantinenbetreiberlnnen waren dem Projekt gegenliber positiv gestimmt.

Als besonders wichtig wurde die Mitarbeit Freiwilliger eingestuft, da der Betrieb ohne sie nicht
moglich gewesen ware.

Literatur:
e Public Health Association of BC (PHABC). Farm to School. Internet:
http://farmtoschoolbc.ca/about-us/what-is-farm-to-school/ (Zugriff: 11.10.2016)
e  Public Health Association of BC (PHABC). The Fresh Crunch in School Lunch. The BC Farm to
School Guide. Internet:

http://foodsecurecanada.org/sites/foodsecurecanada.org/files/farm to school guide.pdf
(Zugriff: 11.10.2016)



http://farmtoschoolbc.ca/about-us/what-is-farm-to-school/
http://foodsecurecanada.org/sites/foodsecurecanada.org/files/farm_to_school_guide.pdf
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Farm to School

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund

Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)

Website

USA

United States Department of Agriculture, National Farm to School
Network

1996/1997 — laufend

Das Programm bringt Kindertageseinrichtungen mit lokalen
Lebensmittelproduzentinnen zusammen, um Schulen mit regionalen
und saisonalen Lebensmitteln direkt von den Landwirtlnnen zu

versorgen.

Die drei Schwerpunkte des Programms sind die Beschaffung und der
Konsum lokaler Lebensmittel in Schulen, Erndahrungsbildung und das
praktische Vermitteln von Wissen durch die Anlegung von
Schulgarten.

Weitere Aktivitaten im Rahmen des Programmes sind z.B.

Verkostungen, Kochworkshops, Besuch der lokalen Farmen etc.

Dariiber hinaus wird ein ,Farm to School Toolkit” bereitgestellt, um
die Etablierung des Programms zu erleichtern.

Via Videos und Web-Seminare wird die Bekanntmachung des
Programms gesteigert und Informationen leichter einem breiten
Publikum zugdnglich gemacht.

Kinder aus sozial benachteiligten Familien erhalten ein verglinstigtes
oder kostenloses Essen.

Ja, intern

Alle Kinder haben Zugang zu gesunden, frischen, regionalen
Lebensmitteln. Der Anteil der Kinder, die ein kostenloses oder

preisreduziertes Essen erhalten, soll durch das Projekt erhoht werden.

Schilerschaft, Lehrpersonal, Direktion, Produzentinnen,

GV-Anbieterinnen

http://www.farmtoschool.org/

Richtig essen von Anfang an!


http://www.farmtoschool.org/
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Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,Beratung von GV-Anbieterlnnen”

Das ,Farm to School Toolkit” soll GV-Anbieterlnnen sowie
Landwirtinnen bei der Umsetzung des Projekts unterstiitzen.

Dieses umfasst z. B. einen Saisonkalender fiir Obst und Gem{use, eine
Checkliste zu Lebensmittelsicherheit, eine Step-by-step Anleitung zur
Umsetzung, eine Kontaktliste mit lokalen Landwirtinnen und Schulen

Umsetzung
u.v.m. Darliber hinaus sind Rezepte und Beispielspeiseplane fir
GV-Anbieterinnen frei verfiigbar.
Die Schulen erhalten Tipps wie sie das Projekt bewerben und das
Interesse der Schiilerlnnen wecken kénnen.

Zielgruppe(n) GV-Anbieterlnnen

Erfolgsfaktoren

Die Vorteile des Programms bestehen gleichermaflen fir Kinder, Padagoglnnen, Eltern und
Landwirtinnen. Der Kauf lokaler Produkte sichert das Uberleben lokaler Produzentinnen und stirkt
die lokale Okonomie indem es Arbeitspldtze schafft. Die Nachhaltigkeit des Programms wird durch
die Erndhrungsbildung der Schiilerinnen und Kochworkshops gewahrleistet. Weiters unterstiitzt es
Kinder und Eltern dabei, sachkundig gesunde Lebensmittel einzukaufen und steigert somit deren
Obst- und Gemisekonsum. Durch die Partizipation von Gemeinschaftsverpflegerinnen und
Schulleiterinnen von Programmbeginn an, kann eine hohe Akzeptanz der Malinahmen erreicht
werden. Darliber hinaus findet eine starke Vernetzung des Programms mit regionalen und nationalen
Stakeholdern statt.

Literatur:
e National Farm to School Network. Internet: http://www.farmtoschool.org/ (Zugriff:
05.10.2016)
e National Farm to School Network. Evaluation for Transformation. A Cross-Sectoral Evaluation

Framework for Farm to School. Internet:
http://www.farmtoschool.org/Resources/Evaluation Transformation FINAL-Web.pdf
(Zugriff: 05.10.2016)

e National Farm to School Network. Farm to School Toolkit. Internet:

http://toolkit.centerfornutrition.org/category/school-food-service-professionals/ (Zugriff:
25.10.2016)



http://www.farmtoschool.org/
http://www.farmtoschool.org/Resources/Evaluation_Transformation_FINAL-Web.pdf
http://toolkit.centerfornutrition.org/category/school-food-service-professionals/
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5.2.2 Checklisten und Richtlinien

Checklisten Gesunde Jause fiir Kindergarten und Schule

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Kurzbeschreibung

Ziel

Zielgruppe(n)

Website

Osterreich, Oberdsterreich

Land Oberosterreich

Das Land Oberosterreich entwickelte in Kooperation mit dem
Landesschulrat Oberdsterreich Checklisten fiir eine bedarfs- und
bedirfnisgerechte Jause im Kindergarten bzw. in der Schule. Diese
dienen als praktischer Leitfaden fir die konkrete Umsetzung einer
gesundheitsforderlichen Jausenverpflegung.

Diese MalRnahme ist Teil des Programmes ,Gesunde Gemeinde 00“
sowie auch Bestandteil des Giitesiegels ,Gesunde Schule 00“.

,Gesunde Gemeinde 00“ ist ein seit 1989 bestehendes, gemeinsames
Netzwerk des Landes Oberosterreich sowie gesundheitsfordernder
Stadte und Gemeinden. Ziel des Netzwerks ist, die nachhaltige
Forderung und Stirkung des Gesundheitsbewusstseins der
Bevolkerung und die Schaffung von gesundheitsférdernden Strukturen
in den Gemeinden.

Schulen, die mit dem Giitesiegel ,Gesunde Schule 00“ ausgezeichnet
wurden, setzen Konzepte und MaBnahmen der schulischen
Gesundheitsforderung wie z. B. eine ausgewogene Verpflegung um.

Weiters sind begleitende MaBnahmen zur Forderung des
Erndhrungsbewusstseins der Kinder als fixer Bestandteil der
Bildungsarbeit vorgesehen. Auch an Tagen ohne ,Gesunde Jause
werden die Kinder im Mitbringen einer gesunden Jause bestarkt.

“"

Ziel ist es, eine Grundlage fiir eine gesunde Schulverpflegung zu
schaffen.

GV-Anbieterinnen, Eltern, Pddagoglnnen

http://www.gesundegemeinde.ooe.gv.at/xchg/SID-12ACD598-
9ADSFEDB/hs.xsl/14531 DEU HTML.htm

Richtig essen von Anfang an!


http://www.gesundegemeinde.ooe.gv.at/xchg/SID-12ACD598-9AD8FEDB/hs.xsl/14531_DEU_HTML.htm
http://www.gesundegemeinde.ooe.gv.at/xchg/SID-12ACD598-9AD8FEDB/hs.xsl/14531_DEU_HTML.htm
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Aktivitaten der MaRnahmenumsetzung ,Beratung von GV-Anbieterinnen”

GV-Anbieterinnen erhalten durch die Checklisten Richtlinien, um das
Verpflegungsangebot gesiinder und abwechslungsreicher gestalten zu
kénnen. Die Checklisten beschreiben das Lebensmittel- und

Umsetzung R . .t .. .
Getrankeangebot sowie Haufigkeit, 0©kologische Aspekte und
Moglichkeiten zur aktiven Auseinandersetzung mit dem Thema Essen
und Trinken.

Zielgruppe(n) GV-Anbieterinnen

Literatur:

e Land Oberosterreich. Checklisten Gesunde Jause flr Kindergarten und Schule. Internet:
http://www.gesundegemeinde.ooe.gv.at/xchg/SID-C835E9BA-
0D597F9A/hs.xsl/14531 DEU HTML.htm (Zugriff: 29.09.2016)



http://www.gesundegemeinde.ooe.gv.at/xchg/SID-C835E9BA-0D597F9A/hs.xsl/14531_DEU_HTML.htm
http://www.gesundegemeinde.ooe.gv.at/xchg/SID-C835E9BA-0D597F9A/hs.xsl/14531_DEU_HTML.htm
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Essen und Trinken in Schulen

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Kurzbeschreibung

Ziel

Zielgruppe(n)
Website

Osterreich, Vorarlberg

aks gesundheit GmbH, KIG (Kinder im Gleichgewicht, EU Region
Bodensee)

Die KIG-Richtlinie ,Essen und Trinken in Schulen” wurde 2013
veroffentlicht und bietet Entscheidungstragerinnen und
Verpflegungsanbieterinnnen in Schulen sowie Eltern eine wichtige
Orientierungshilfe zur Gestaltung eines gesunden Verpflegungs-
angebotes. Sie liefert Eltern und Verpflegungsanbieterinnen
zahlreiche Anregungen fiir kindgerechte, abwechslungsreiche,
saisonal und regional angepasste Pausenmahlzeiten sowie Speisen-
und Getrankeangebote.

So soll etwa Trinkwasser den Schiilerinnen den ganzen Tag uber
kostenlos zur Verfligung stehen z. B. durch die Bereitstellung von
Trinkwasserspendern oder die Einrichtung von Trinkecken in den
Klassenrdumen.

Um die Bereitstellung einer gesunden Zwischenmahlzeit zu
unterstiitzen, werden Verpflegungsanbieterinnen und Eltern Uber die
Vorteile von gesundheitsforderlich zusammengestellten Pausen-
mabhlzeiten informiert und ihnen konkrete und praxistaugliche
Vorschlage flr Pausenverpflegungen weitergegeben.

Ziel ist es, eine Grundlage fiir eine gesunde Schulverpflegung zu
schaffen.

GV-Anbieterlnnen, Eltern, Schulleiterlnnen

http://www.kinder-im-gleichgewicht.eu/Pages/index.php

Aktivititen der MaBnahmenumsetzung ,,Beratung von GV-Anbieterlnnen”

GV-Anbieterlnnen erhalten Richtlinien und Tipps, um das
Verpflegungsangebot geslinder und abwechslungsreicher gestalten zu

Umsetzung kénnen. Auch werden Tipps vermittelt, wie sie den Verkauf gesunder
Lebensmittel optimieren kdnnen (z. B. Positionierung ganz vorne, gut
sichtbar, Werbung, abwechslungsreiches Sortiment u.v.m.).

Zielgruppe(n) GV-Anbieterinnen

Literatur:

e Kinder im Gleichgewicht (KIG). Essen & Trinken in Schulen. 2013. Internet:
http://www.aks.or.at/wp-content/uploads/2013/12/2013 KIG-Empfehlungen-ESSEN-und-

TRINKEN-in-Schulen_2.-Aufl.pdf (Zugriff: 05.10.2016)

Richtig essen von Anfang an!


http://www.kinder-im-gleichgewicht.eu/Pages/index.php
http://www.aks.or.at/wp-content/uploads/2013/12/2013_KIG-Empfehlungen-ESSEN-und-TRINKEN-in-Schulen_2.-Aufl.pdf
http://www.aks.or.at/wp-content/uploads/2013/12/2013_KIG-Empfehlungen-ESSEN-und-TRINKEN-in-Schulen_2.-Aufl.pdf
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Brand Name Food List

Land Kanada, British Columbia

durchfiihrende Health Link British Columbia
Institutionen/

Organisationen

Die ,Brand Name Food List” soll Konsumentinnen dabei helfen
geslindere Lebensmittel und Getrdanke zu wahlen als auch
Verpflegungsanbieterinnen, diese anzubieten.
Die Liste richtet sich an Verpflegungsangebote in Schulen und
offentlichen  Gebduden, insbesondere an  Getranke- und
Lebensmittelautomaten, indem sie Lebensmittel und Getrdanke
anhand der ,,Guidelines for Food and Beverage Sales in BC Schools”
. und der , Nutritional Guidelines for Vending Machines in B.C. Public
Kurzbeschreibung . N . .
Buildings” bewertet. Primar richtet sie sich daher an verzehrsfertige
Lebensmittel und Getrdanke, die eine Nahrwerttabelle aufweisen.
Frisch zubereitete Speisen miissen auf standardisierten Rezepten
beruhen sowie zuvor eine Nahrwertanalyse durchlaufen, um bewertet
werden zu kénnen. Ist dies nicht moglich, werden frisch zubereitete
Speisen und Getrdanke ohne Nahrwertangaben mithilfe einer
Checkliste bewertet, die in den ,Guidelines for Food and Beverage

Sales in BC Schools” enthalten ist.

Evaluation Nein

Ziel Die ,Brand Name Food List” soll das Angebot an gesunden
Lebensmitteln in Schulen und 6ffentlichen Gebauden férdern.

Zielgruppe(n) GV-AnbieterInnen, Schilerlnnen, Konsumentinnen

Website https://bnfl.healthlinkbc.ca/

Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung , Beratung von GV-Anbieterinnen”

Die ,Brand Name Food List” unterstitzt GV-Anbieterlnnen dabei,
gesundheitsférderliche Lebensmittel und Getrdanke anzubieten. Die
Lebensmittel und Getrdnke werden von der Liste in drei Kategorien
eI eingeteilt (am meisten verkaufen, manchmal verkaufen, nie

verkaufen) und geben so Verpflegungsanbieterinnen einen Richtwert
was in Schulen und o6ffentlichen Gebduden verkauft werden sollte.
Zusatzlich erhalten Verpflegungsbetriebe eine Einkaufshilfe um

verstarkt gesunde Lebensmittel anzubieten.

Zielgruppe(n) GV-Anbieterinnen

Literatur:
e Health Link British Columbia. Brand Name Food List. Internet: https://bnfl.healthlinkbc.ca/

(Zugriff: 13.09.2016)
Richtig essen von Anfang an!



https://bnfl.healthlinkbc.ca/
https://bnfl.healthlinkbc.ca/
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School Canteen Buyers’ Guide

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Kurzbeschreibung

Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)

Website

Australien

Healthy Kids Association

Der ,School Canteen Buyers’ Guide” ist ein Handbuch fir
Schulkantinen, um diese darin zu unterstiitzen, ein geslinderes
Angebot zu erstellen, das den Richtlinien der jeweiligen ,Healthy
school canteen strategy” der Bundesstaaten entspricht.

Nein

Ziel des Guides ist, GV-Anbieterlnnen im Setting Schule dabei zu
unterstilitzen einen geslinderen Warenkorb anzubieten.

GV-Anbieterlnnen

http://healthy-kids.com.au/what-is-the-food-industry/buyers-guide/

Aktivititen der MaBnahmenumsetzung ,,Beratung von GV-Anbieterlnnen“

Umsetzung

Das Handbuch soll GV-Anbieterinnen die Gestaltung eines geslinderen
Angebotes  erleichtern. Das  Handbuch  enthdlt farblich
gekennzeichnete Listen mit griin und gelb markierten Produkten, die
den Erndhrungsempfehlungen ,Healthy Kids Nutrient Criteria” fir
Kinder entsprechen. Gemiise, Obst, Vollkorngetreideprodukte,
Hilsenfriichte, mageres Fleisch, Eier und fettreduzierte Milchprodukte
gehoren zur Kategorie der griin markierten Produkte. Gelb markierte
Produkte nicht jeden Tag angeboten werden.

Das Handbuch enthalt herausnehmbare Rezeptseiten, die Ideen fir
gesundes Kantinenessen liefern. Weiters dient der ,,Buyers’Guide” als
Werbeplattform fir — den Richtlinien entsprechende — Lebensmittel
und Getrdnke. Darliber hinaus sind Kontaktinformationen von
Handlern enthalten, die Bestellungen fiir GV-Anbieterinnen
erleichtern sollen.

Zielgruppe(n)

GV-Anbieterinnen

Literatur:

e Healthy Kids Association. Buyers'Guide. Internet: http://healthy-kids.com.au/what-is-the-
food-industry/buyers-guide/ (Zugriff: 12.09.2016)

e Healthy Kids Association. The National Healthy School Guidelines canteen calculator (ACT).
Internet: http://healthy-kids.com.au/school-canteens/calculator/ (Zugriff: 12.09.2016)

Richtig essen von Anfang an!


http://healthy-kids.com.au/what-is-the-food-industry/buyers-guide/
http://healthy-kids.com.au/what-is-the-food-industry/buyers-guide/
http://healthy-kids.com.au/what-is-the-food-industry/buyers-guide/
http://healthy-kids.com.au/school-canteens/calculator/
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Kids Size Me
Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Kurzbeschreibung

Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)

Website

Irland

Nutrition & Health Foundation (NHF), Restaurants Association of Ireland
(RAI)

Das Projekt ,Kids Size Me” richtet sich an die Gastronomie. Das Projekt
erhob, dass eine AuBerhausverpflegung in Restaurants fir Kinder eine
wichtige Verpflegungsart darstellt, jedoch oft keine gesunde Wahl fir
Kinder vorhanden ist. Um Kindern eine groBere Auswahl an gesunden
Speisen in Restaurants zur Verflgung zu stellen, bietet ,Kids Size Me“
freiwillige Guidelines fur Restaurantbetreiberlnnen an. Zudem hat das
Restaurant die Moglichkeit seine Speisekarte bei der NHF einzusenden
und zertifiziert zu werden. Zertifizierte Restaurants tragen das ,Kids Size
Me“ Symbol auf der Speisekarte und erhalten ein Zertifikat.

Nein

Ziel der Initiative ,Kids Size Me” ist, fiir Kinder eine grofRere Auswahl an
gesunden Speisen in Restaurants zur Verfligung zu stellen.

Restaurantbetreiberlnnen

http://www.nutritionandhealth.ie/sectors/nhf/nhf.nsf/vPages/NHF Initiat
ives~kids-size-me-initiative?OpenDocument

Aktivititen der MaBnahmenumsetzung ,,Beratung von GV-Anbieterlnnen”

Interessierte Restaurants erhalten die , Nutrition & Health Foundation
Voluntary Guidelines for Restaurants & Cafes”. Diese enthalten unter
anderem Zubereitungs- und Prasentiervorschlage, Leitlinien zur

Umsetzung Erstellung von Kinderportionen, Dessert- und Getrankevorschlage und
Vorschldge zum Wirzen der Speisen. Anhand dieser Guidelines
konnen die im Restaurant fir Kinder angebotenen Speisen
schrittweise zu einem gesliinderen Angebot optimiert werden.

Zielgruppe(n) Restaurantbetreiberlnnen

Literatur:

e Nutrition & Health Foundation. Kids Size Me. Internet:
http://www.nutritionandhealth.ie/Sectors/nhf/nhf.nsf/vPages/NHF Initiatives~kids-size-me-

initiative?OpenDocument (Zugriff: 17.11.2016)

Richtig essen von Anfang an!


http://www.nutritionandhealth.ie/sectors/nhf/nhf.nsf/vPages/NHF_Initiatives~kids-size-me-initiative?OpenDocument
http://www.nutritionandhealth.ie/sectors/nhf/nhf.nsf/vPages/NHF_Initiatives~kids-size-me-initiative?OpenDocument
http://www.nutritionandhealth.ie/Sectors/nhf/nhf.nsf/vPages/NHF_Initiatives~kids-size-me-initiative?OpenDocument
http://www.nutritionandhealth.ie/Sectors/nhf/nhf.nsf/vPages/NHF_Initiatives~kids-size-me-initiative?OpenDocument
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5.2.3 Fazit und Empfehlungen fiir UmsetzerInnen

Die Beratung von GV-Anbieterlnnen ist eine wesentliche MaBnahme, um das Verpflegungsangebot in
den Settings Kindergarten und Schule nachhaltig positiv zu beeinflussen. Es erwies sich als essentiell,
einerseits Verpflegungsbetriebe bei der Angebotsoptimierung zu unterstiitzen und andererseits die
Akzeptanz und Bewusstseinsbildung fiir die Thematik, sowohl in den Betrieben als auch bei den
Konsumentinnen, zu starken. Die Best-Practice-Modelle zeigen wichtige Faktoren sowie
Herangehensweisen auf, die eine erfolgreiche Umsetzung dieser MalRnahme erreichen.

Als wesentlichen Bestandteil erfolgreich umgesetzter Projekte wurde die Einbeziehung der
Verpflegungsanbieterinnen — von Projektbeginn an — identifiziert. Hierfir konnen etwa
Feedbackrunden geniitzt werden. Die Moglichkeit sich einzubringen und Themenwiinsche sowie
auch eventuelle Bedenken zu &uflern und deren Ricksichthnahme in der Projektumsetzung
wiederzufinden, wurde besonders geschatzt.

Um das Erndhrungswissen der Verpflegerlnnen auf dem aktuellsten Stand zu halten und die
Motivation beizubehalten, haben sich jahrliche Fortbildungen als erfolgsversprechend erwiesen.
Diese waren auch im Sinne der Vernetzungsarbeit und fiir einen Wissens- und Erfahrungsaustausch
zwischen den Verpflegerinnen besonders wertvoll.

Generell hat es sich gezeigt, dass jahrliche Speiseplankontrollen und verpflichtende Fortbildungen
der Qualitatssicherung der gesetzten  MaBnahmen dienen.  Weiterbildungen des
Verpflegungspersonals sichern im Sinne von Capacity Building die Nachhaltigkeit der umgesetzten
Malnahmen. Schulungsangebote zu den Themen Kinderernahrung, Gestaltung von Jausen- und
Mittagsverpflegung sowie Zubereiten/Regenerieren von Speisen kénnen sich hierbei als hilfreich
zeigen.

Bei der Planung von Veranstaltungen und Fortbildungen ist ein niederschwelliger Zugang besonders
wichtig. Es erwies sich als sinnvoll, auf die Ressourcen der Teilnehmerlnnen einzugehen. So wurden
beispielsweise Abendtermine sowie Veranstaltungen vor Ort in den jeweiligen Betrieben vermehrt
gebucht und besucht.

Der Versand von Newslettern mit zielgruppenspezifischen, ausdruckbaren Informationsblattern zu
verschiedenen Themen sowie Rezepten zeigte sich ebenfalls als wichtiges Medium zur
Bewusstseinsbildung und zum Wissenstransfer.

Die Grundlagen zur Optimierung des Verpflegungsangebotes stellen vielfach eigene Empfehlungen
oder Standards dar. Eine Unterstiitzung der GV-Anbieterinnen bei der Umsetzung dieser Standards
sowie praxisbezogene Tipps erwiesen sich als sinnvoll. Vor allem um Bedenken beziiglich negativen
Verkaufszahlen nach der Umstellung des Sortimentes/Angebotes entgegenzuwirken, ist es wichtig,
Tipps zur Bewerbung sowie zur Darreichungsform und Positionierung der Produkte zu geben.
Weitere Materialien wie Checklisten zu den Standards befahigen zudem die Verpflegerinnen eine
eigenstandige Analyse der Situation vor Ort bzw. der Speiseplangestaltung durchfiihren zu kénnen.
Die ,Models of Best Practice” zeigen auBerdem, dass Produktlisten, Informationsgrafiken oder
Einkaufsplaner mit einfachen und verstindlichen Empfehlungen, die Entscheidung zuséatzlich
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erleichtern konnen. Dies fiihrt einerseits zu einem Empowerment dieser Berufsgruppe und
andererseits starkt es die Motivation der Beteiligten, da diese selbst im Projektprozess involviert
sind.

Auch das Miteinbeziehen der Konsumentinnen der GV sowie eine Informationsweitergabe an diese
Zielgruppe erwiesen sich als vorteilhaft. Hierbei kbnnen Materialien wie Werbematerialien, Logos,
Tischaufsteller oder Informationskarten erfolgreich genitzt werden. Auch die Verleihung von
Auszeichnungen und Urkunden fiir eine gelungene Umsetzung tragt die gesundheitsforderlichen
Malnahmen nach auBen und tragt zur Starkung der Motivation der Verpflegerinnen bei.
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5.3 Verbesserung der (generellen) Verfiigbarkeit gesunder

Alternativen

Die Bereitstellung der gesiinderen Wahl, stellt einen wesentlichen Ansatz dar, um Kindern eine

gesundheitsférderliche Erndhrung zu erleichtern. Dieses Kapitel gibt einen Uberblick tiber nationale
und internationale Best-Practice-Modelle, die die Verbesserung des Verpflegungsangebotes

anstreben.

Initiative ,Unser Schulbuffet”

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt

auf sozial benachteiligte

Familien/Familien mit
Migrationshintergrund

Osterreich,

seit 2015: Burgenland, Karnten, Niederdsterreich, Steiermark

Tragerorganisation: Bundesministerium fiir Gesundheit und Frauen
(BMGF), Burgenlandische Gebietskrankenkasse, Land Karnten, Initiative
"Tut gut!" (NO Gesundheits- und Sozialfonds), Gesundheitsfonds
Steiermark, Fach- und Koordinierungsstelle Erndhrung

Umsetzer:  Osterreichische  Agentur  fir  Gesundheit und
Ernahrungssicherheit GmbH (AGES), Verein fiir prophylaktische
Gesundheitsarbeit Burgenland (PGA), Ronge und Partner GmbH, Styria
vitalis, Karntner Volkshochschule, Verein Gesundheitsland Ké&rnten,
Karntner Gebietskrankenkasse (Kooperationspartner)

2011 — laufend

»Unser Schulbuffet" ist eine |Initiative zur Verbesserung des
Verpflegungsangebots fir Kinder und Jugendliche am Schulbuffet.
Basierend auf der Leitlinie Schulbuffet, unterstlitzt die Initiative
Buffetbetreiberinnen dabei ihr Angebot Schritt fiir  Schritt
gesundheitsforderlicher zu gestalten. Fir Betreiberlnnen von
Schulbuffets gibt es daflir ein umfangreiches, kostenloses
Unterstlitzungsprogramm.

Um das Engagement der Buffetbetreiberlnnen sichtbar zu machen,
konnen sich die Buffetbetriebe auszeichnen lassen, wenn sie die
Mindeststandards der Leitlinie erfolgreich umsetzten. Durch eine
neuerliche Uberpriifung, kann die Auszeichnung nach einem Jahr
verlangert werden.

Von 2011 bis 2014 wurde die Initiative bundesweit von der AGES
umgesetzt und aus den Vorsorgemitteln der
Bundesgesundheitsagentur finanziert.

Nein

Richtig essen von Anfang an!
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Osterreich,

seit 2015: Burgenland, Karnten, Niederdsterreich, Steiermark

Ja, intern und extern

Ziel ist, das Verpflegungsangebot an Buffets im Setting Schule zu
verbessern.

Schulbuffetbetreiberlnnen, Schiilerinnen, Schulpersonal

http://www.bmgf.gv.at/home/Schwerpunkte/Ernaehrung/Unser Schul
buffet

Aktivititen der MaBnahmenumsetzung ,Verbesserung der Verfiigbarkeit gesunder
Alternativen“

Das Jausenangebot fiir Schiilerinnen wird nach bestimmten Kriterien
Umsetzung . .

gesundheitsférderlicher gestaltet.
Zielgruppe(n) Schilerinnen

Erfolgsfaktoren

Der groRte Erfolgsfaktor der Initiative ist der personliche Kontakt zu den Buffetbetrieben durch die
mobilen Beraterlnnen. So kann auf die Bedirfnisse der einzelnen Standorte individuell eingegangen
und gemeinsam an spezifischen VerbesserungsmalRnahmen gearbeitet werden. Positiv zeigten sich
die klaren Vorgaben der Leitlinie, die jedoch keine strengen Verbote vorsehen, sondern genligend
Handlungsspielraum fir individuelle Gestaltungsmoglichkeit am Schulbuffet zulassen. Das Konzept
des Kompromisses (alle Lebensmittel sind am Schulbuffet erlaubt) wird mit einer langfristigen,
rentablen Umsetzung der Leitlinie gesehen.

Um die Akzeptanz und Identifikation der Schiilerinnen mit dem Projekt zu fordern, werden bei
einzelnen Schulbuffets, Schilerlnnen bei der Organisation bzw. beim Verkauf miteingebunden. Diese
MaRnahme erwies sich als zielflihrend.

Der Aufbau von nachhaltigen Netzwerken und Strukturen ist fir den Erfolg der Initiative ebenfalls
wesentlich. So werden laufend Stammtische abgehalten, um den regelmaligen Austausch unter den
Buffetbetrieben zu gewahrleisten.

Literatur:

e Bundesministerium fiir Gesundheit und Frauen. Unser Schulbuffet und Leitlinie Schulbuffet.
Internet:http://www.bmgf.gv.at/home/Schwerpunkte/Ernaehrung/Unser_Schulbuffet
(Zugriff: 28.09.2016)

e Agentur fir Gesundheit und Erndhrungssicherheit. Evaluierung Initiative ,,Unser Schulbuffet”.

Internet:
https://www.ages.at/fileadmin/AGES2015/Themen/Ernaehrung Bilder/Evaluierung-
Initiative-Unser-Schulbuffet-Gesamtbericht.pdf (Zugriff: 28.09.2016)



http://www.bmgf.gv.at/home/Schwerpunkte/Ernaehrung/Unser_Schulbuffet
http://www.bmgf.gv.at/home/Schwerpunkte/Ernaehrung/Unser_Schulbuffet
http://www.bmgf.gv.at/home/Schwerpunkte/Ernaehrung/Unser_Schulbuffet
https://www.ages.at/fileadmin/AGES2015/Themen/Ernaehrung_Bilder/Evaluierung-Initiative-Unser-Schulbuffet-Gesamtbericht.pdf
https://www.ages.at/fileadmin/AGES2015/Themen/Ernaehrung_Bilder/Evaluierung-Initiative-Unser-Schulbuffet-Gesamtbericht.pdf
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Wiener Jause - Essen und Trinken an Volksschulen

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund

Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)

Website

Osterreich, Wien

Plattform Schulverpflegung

2010 - 2013, abgeschlossen

“"

Das Projekt ,Wiener Jause — Essen und Trinken an Volksschulen
startete 2010 als Pilotprojekt an den Volksschulen des 20. Bezirks.

Der Schwerpunkt des Projektes lag bei der Implementierung von
umsetzbaren MaRRnahmen, die Rahmenbedingungen zur Férderung
eines gesunden Ess- und Trinkverhaltens im Schulalltag schaffen.
Gemeinsam mit allen Beteiligten wurden Konzepte entwickelt, um die
geslindere Wahl die einfachere werden zu lassen. Hauptaugenmerk
lag hierbei auf der Entwicklung, Erprobung und Implementierung von
praktikablen MaRnahmen zur Férderung des Wassertrinkens, eines
Schulobst- und eines Schuljausenprogramms.

Fir die Projektumsetzung wurde der 20. Wiener Gemeindebezirk
ausgewahlt, da in diesem eine hohe Anzahl an sozial benachteiligten
Familien/Familien mit Migrationshintergrund leben.

Bei einzelnen MalBnahmen lag der Fokus auf Familien mit
Migrationshintergrund bzw. Eltern mit geringen Deutschkenntnissen.
Hierbei wurden Elternbriefe in leichter Sprache verfasst und ein
Jausen-Workshop flir tirkische Mitter,
Begleitlehrerin, veranstaltet. Die Workshopinhalte wurden ebenfalls

in leichter Sprache konzipiert und mit Bildmaterial und Verkostungen

unterstutzt durch eine

erganzt.

Ja, extern

Ein gesundes Ess- und Trinkverhalten soll im Schulalltag nachhaltig
umgesetzt werden.

Schilerlnnen, Eltern, Lehrerinnen

http://www.gutessen.at/wiener-jause.html

http://www.wig.or.at/Wiener%20Jause.26.0.html

Richtig essen von Anfang an!


http://www.gutessen.at/wiener-jause.html
http://www.wig.or.at/Wiener%20Jause.26.0.html
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Aktivititen der MaBnahmenumsetzung ,Verbesserung der Verfiigbarkeit gesunder
Alternativen”

Im Rahmen des Projekts wurden die Trinkférderung von Wasser, die
Bereitstellung von Schulobst und die gesunde Jause in allen Volksschulen im
20. Bezirk umgesetzt.

Zur Bereitstellung von Obst und einer ,,Gesunden Jause” in den Schulen,
wurde auf die Strukturen des EU-Schulfruchtprogrammes in Osterreich
aufgebaut und diese mit weiteren Aktivitaten verbunden.

So wurden wochentlich Informationsblatter lber den Inhalt der Kisten
ausgeteilt und diverse BegleitmalRnahmen, wie ein Exkursionsprogramm zu
dem zuliefernden Biobauernhof oder Klassenworkshops, durchgefiihrt.

Im  Schuljausenprogramm  wurden Eltern und Schilerlnnen stark
eingebunden. So gab es z. B. Workshop-Angebote fir die Eltern zur
Bereitstellung eines gesundheitsforderlichen Angebots. Schilerinnen
Umsetzung erhielten ein Jausencheckheft, mit dem sie die Jause auf deren
gesundheitsforderliche Wirkung tberpriifen konnten.

Um das Wassertrinken in den Schulen zu férdern, wurden Becher oder
Flaschen firs Klassenzimmer gekauft und Trinkrituale geschaffen bzw. das
gemeinsame Wassertrinken in eigenen Trinkpausen geférdert. Das Thema
»Wassertrinken” wurde auch in den Unterricht miteinbezogen. Die Eltern
wurden Uber das Projekt informiert und aufgefordert, den Kindern keine
eigenen Getranke mehr in die Schule mitzugeben. Zahlreiche
erlebnisorientierte Aktionen rund um den Wassertag am 22. Marz festigten
den Schwerpunkt in den Schulen. So wurde etwa ein Zeichenwettbewerb aller
Projektschulen veranstaltet, bei dem die Gewinnerzeichnung grafisch
Uberarbeitet wurde und in Folge als Logo fiir den Themenschwerpunkt
diente.

Zielgruppe(n) Schilerinnen, Lehrerinnen, Eltern

Erfolgsfaktoren

Projekte, die auf Verdnderungen der Rahmenbedingungen im Setting Kindergarten oder Schule
abzielen, bedirfen einer guten Einbettung und Beriicksichtigung von organisatorischen und
verwaltungsrelevanten Strukturen. Wesentlich fiir den Erfolg dieses Projektes war somit die gute
Abstimmung mit allen relevanten Stakeholdern wie Schulbehérden, Leitungen, Lehrkraften und
Lieferantinnen. Dies ermoglichte ein strategisch koordiniertes und transparentes Vorgehen.
Besonders die gute Integration der Schulverwaltung stellte sich fiir den reibungslosen Verlauf und die
Nachhaltigkeit des Projekts als duBerst wichtig heraus.

Lehrkrafte verfligen zumeist lGber begrenzte Ressourcen, um weitere MaRnahmen in den Unterricht
aufzunehmen. Im Zuge des Projekts stellte sich heraus, dass MaRnahmen daher immer gut mit den
Lehrkraften abgestimmt werden sollten, um eine langfristige Motivation zu gewahrleisten.

Des Weiteren erwies sich ein regelmaRiger Austausch zwischen den Schulen als vorteilhaft.
Hierfir kdnnen bereits bestehende Strukturen wie etwa Leiterlnnensitzungen oder andere etablierte
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Erfolgsfaktoren

Austauschgremien geniitzt werden.

Auch die Einbindung von Schiilerlnnen und Eltern in das Projekt war ein wesentlicher Erfolgsfaktor. In
regelmaligen Feedbackschleifen konnten die Schiilerinnen und Eltern ihre Meinung kundtun und
Verbesserungsvorschlage liefern. Dies erhéhte die Akzeptanz der MalBnahmen.

Die Verpflegung wurde abwechslungsreich gestaltet und hat den Kindern eine grolRe Vielfalt an Obst
sowie Gemiisearten und -sorten geboten, um somit die Akzeptanz der MaBnahme zu steigern.

Literatur:
e Gutessen Consulting. Wiener Jause. Internet: http://www.gutessen.at/wiener-jause.html
(Zugriff: 11.10.2016)
e Plattform Schulverpflegung. Endbericht. Internet:
http://www.fgoe.org/projektfoerderung/gefoerderte-projekte/FgoeProject 987/75789.pdf
(Zugriff: 11.10.2016)



http://www.gutessen.at/wiener-jause.html
http://www.fgoe.org/projektfoerderung/gefoerderte-projekte/FgoeProject_987/75789.pdf
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Dortmunder Kinder. Besser essen. Mehr bewegen (DoKi)

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund

Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)

Website

Deutschland, Nordrhein-Westfalen

Gesundheitsamt Stadt Dortmund

2006 — 2009, abgeschlossen

Das Projekt ,,Dortmunder Kinder. Besser essen. Mehr bewegen (DoKi).”
basiert auf dem Modellprojekt ,Besser essen. Mehr bewegen.
Kinderleicht-Regionen®“. Mit den Malnahmen werden sowohl
Verhaltensdanderungen bei Kindern, Jugendlichen, Eltern,
Kindergartenpadagoglinnen und Lehrerinnen als auch Verhdltnisse in
den Organisationen, den Einrichtungen und ihrer Strukturen erreicht.
DoKi setzt sich aus zehn Projektpartnerinnen mit insgesamt 22
Teilprojekten und sechs Interventionsbereichen zusammen. Die
Interventionsebenen umfassen neben dem Zugang zu schwer
erreichbaren Familien, die Ebenen Ernahrung, Bewegung, Gesundheits-
berichterstattung, Koordination eines Netzwerks sowie Offentlichkeits-
arbeit.

Besonderes Augenmerk wurde auf die Niederschwelligkeit des Projekts,
den Aufbau von Partnerschaften mit regionalen Vereinen und
Organisationen, sowie auf Familien mit Migrationshintergrund gelegt.

Um die Entwicklung der Kinder von Eltern mit Migrationshintergrund
durch gesunde Ernahrung und Bewegung zu fordern, wurden
ehrenamtliche, ,Muttersprachliche Elternbegleiterlnnen” ausgebildet,
die helfen sollten kulturelle und/oder sprachliche Hirden zu
Uberwinden.

Ja, intern und extern

Das Projekt zielt darauf ab, dem zunehmenden Ubergewicht bei
Kindern im Alter von 0 — 10 Jahren durch ganzheitliche,
multidisziplindre MaRnahmen vorzubeugen.

Kinder (0 — 10 Jahre), Erwachsene

https://www.in-
form.de/profiportal/projekte/projekte/projektdatenbank/projekte/dor

tmunder-kinder-besser-essen-mehr-bewegen-doki.html

Richtig essen von Anfang an!


https://www.in-form.de/profiportal/projekte/projekte/projektdatenbank/projekte/dortmunder-kinder-besser-essen-mehr-bewegen-doki.html
https://www.in-form.de/profiportal/projekte/projekte/projektdatenbank/projekte/dortmunder-kinder-besser-essen-mehr-bewegen-doki.html
https://www.in-form.de/profiportal/projekte/projekte/projektdatenbank/projekte/dortmunder-kinder-besser-essen-mehr-bewegen-doki.html
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Aktivititen der MaBnahmenumsetzung ,Verbesserung der Verfiigbarkeit gesunder
Alternativen”

Es fand eine kostenlose Einrichtung eines Obst- und Gemiuiseangebots
fir Volksschulkinder statt. Die Schulen erhielten zudem zur
erleichterten Darreichung der Lebensmittel Teller, Apfelteiler,
Schalmesser, flexible Schneidbretter etc. Die Materialbereitstellungen
flir die Schulen waren kostenlos.

Weiters wurde ein Verfahren zur Zertifizierung des Speiseangebots in
Ganztageseinrichtungen entwickelt und erfolgreich erprobt, um ein
Umsetzung gesundheitsforderliches Angebot bereitstellen zu konnen.

Es fanden zwei Schulungen von Schulkiichenmitarbeiterinnen
hinsichtlich  spezieller ~ Checklisten  zur  Uberpriifung  der
Lebensmittelgruppen im Speiseplan, die auf den Qualitdtsstandards
der Deutschen Gesellschaft fiir Erndhrung e.V. (DGE) und des
Forschungsinstituts fiir Kinderernahrung (FKE) basieren, statt. Flir das
erfolgreiche Absolvieren des Verfahrens und dieser Schulung erhielt
die Einrichtung ein Zertifikat.

Zielgruppe(n) Volksschilerlnnen, GV-Anbieterinnen

Erfolgsfaktoren

Das Projekt hat sich durch seinen verhdltnispraventiven Ansatz als ein wichtiger Beitrag zur
Verbesserung der Erndhrungssituation von Volksschulkindern erwiesen. Die Kinder werden bei der
Obst- und Gemisezubereitung miteinbezogen. Kinder erfahren so, dass Obst und Gemise sehr
schmackhaft sind und taglich verzehrt werden sollen.

Das Projekt wird in vielen Schulen mit groRem Erfolg durchgefiihrt. Wichtige Erfolgsfaktoren sind das
Engagement der Schulleitung und der Lehrkrafte fir die Organisation in der Schule und eine
finanzielle Forderung. Als ein wesentlicher Faktor fir die gute Akzeptanz und Nachhaltigkeit der
Malnahmen, hat sich die Zertifizierung erwiesen. Zum einen kénnen GV-Anbieterinnen das Zertifikat
Eltern vorzeigen um die gute Qualitdt der Speisen zu untermauern. Zum anderen wird durch die
Fortbildung und das Zertifikat, aufgrund der verbesserten Selbstwirksamkeit von den Beschaftigten,
auf eine hohe Qualitdt geachtet, um das Ziel der Zertifizierung und die damit verbundene
Anerkennung fir die berufliche Arbeit zu erreichen.

Literatur:
e IN FORM. Abschlussbericht der Kinderleicht-Region Nordrhein-Westfalen. Dortmunder
Kinder. Besser essen. Mehr bewegen. Internet: https://www.in-
form.de/fileadmin/redaktion/Profi/Projekte/Abschluss-Dortmund-1.pdf (Zugriff: 15.08.2016)



https://www.in-form.de/fileadmin/redaktion/Profi/Projekte/Abschluss-Dortmund-1.pdf
https://www.in-form.de/fileadmin/redaktion/Profi/Projekte/Abschluss-Dortmund-1.pdf
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Breakfast Club of Canada

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund

Evaluation

Ziel

Zielgruppe(n)
Website

Kanada, British Columbia

Healthy Schools British Columbia

1994 - |laufend

Der ,Breakfast Club of Canada” besteht bereits seit tGiber 20 Jahren
und sorgt dafir, dass jedes Kind kostenlos Zugang zu einem gesunden
Frihstick erhdlt. Schulen sowie GV-Betriebe erhalten durch das
Handbuch ,,Build them up! Guide” Unterstiitzung bei der Etablierung
eines Breakfast Clubs. Darin werden hilfreiche Tipps unter anderem
zur Implementierung des Projekts, zur Bildung von Projektteams, zum
Lebensmitteleinkauf etc. gegeben. Auch die Schaffung eines positiven
Essumfelds ist ein Schwerpunkt des Clubs.

Ein besonderes Augenmerk wird auf First Nations, Inuits und Métis
gelegt. Der ,Eating Well with Canada’s Food Guide” wurde in zehn
Sprachen libersetzt. Eine zusatzliche Version des Guides beriicksichtigt
die kulturellen Unterschiede der indigenen Voélker. Zusatzlich wird ein
Fokus auf die Etablierung von kulturspezifischen Speisen der
indigenen Volker gelegt.

Ja, intern

Ziel ist es, jedem Kind taglich den Zugang auf ein gesundes Friihstiick
zu ermoglichen.

Schilerinnen, Lehrpersonal, Eltern

http://www.breakfastclubcanada.org/

Alternativen”

Aktivititen der MaBnahmenumsetzung ,Verbesserung der Verfiigbarkeit gesunder

Schilerinnen erhalten taglich, ein durch Spenden finanziertes,

gesundes Friihstiick. Es gibt drei Darreichungsformen des Friihstiicks.

Umsetzung Das Frihstick wird entweder zusammen im Speiseraum
eingenommen, in Kérben an die Klassenzimmer verteilt oder an einem
zentralen Ort im Schulgebdude verteilt.

Zielgruppe(n) Schiilerlnnen

Richtig essen von Anfang an!


http://www.breakfastclubcanada.org/
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Erfolgsfaktoren

Der ,Breakfast Club of Canada” besticht durch seine landesweite Verbreitung sowie dessen starke
Vernetzung mit lokalen Akteurlnnen, Gemeinden und Partnerinnen. Das Projekt verfolgt einen
partizipativen Ansatz. So werden Schilerinnen dazu angehalten aktiv am Projekt teilzunehmen und
z. B. bei der Speisenausgabe, beim Kochen oder beim Einkauf mitzuwirken. Einen grofRen Stellenwert
nimmt auch das Empowerment der Schiilerinnen ein. Tipps und Aktivitditen um das Selbstwertgefihl
der Schiilerinnen zu starken sind Teil des Projekts. Die Einbringung von Ernahrungsbildung,
Kochkursen und Speiseplangestaltung in den Lehrplan unterstiitzt die Nachhaltigkeit des Projekts.
Die Verwendung sozialer Medien zur Wissensverbreitung ist ein wichtiges Tool, um die
Bekanntmachung und Akzeptanz des Projekts zu steigern.

Literatur:

e Breakfast Club of Canada. Build them up! Guide. Internet:
http://www.breakfastclubcanada.org/wp-content/uploads/2015/09/BTU EN-WEB 112P.pdf
(Zugriff: 20.09.2016)

e Breakfast Club of Canada. Internet: http://www.breakfastclubcanada.org/ (Zugriff:
20.09.2016)



http://www.breakfastclubcanada.org/wp-content/uploads/2015/09/BTU_EN-WEB_112P.pdf
http://www.breakfastclubcanada.org/
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Farm to School - A Fresh Crunch in School Lunch

Land

durchfiihrende
Institutionen/
Organisationen

Laufzeit/-status

Kurzbeschreibung

Expliziter Schwerpunkt
auf sozial benachteiligte
Familien/Familien mit
Migrationshintergrund

Evaluation

Zielgruppe(n)

Website

Kanada, British Columbia

Public Health Association of British Columbia (PHABC)

2007 - laufend

III

,Farm to School” ist ein ibergeordnetes Programm mit verschiedenen

Einzelprogrammen in den teilnehmenden Schulen. Das ibergeordnete
Programm beinhaltet unter anderem den Aufbau von Kooperationen
mit regionalen Produzentlnnen, den Einkauf von Lebensmitteln,
Erndhrungsbildung, die Schaffung von Schulgarten sowie Besuche bei

lokalen  Bauernhéfen. Die einzelnen  Programme  kdnnen

untereinander divergieren, jedoch versorgen alle die Schulen mit
gesunden und regionalen Lebensmitteln. Einige Umsetzungsbeispiele

n u

sind unter anderem die “Farm to School Salad Bar”, “Farm to School

n o u

Hot Lunch Program”, “Farm to Caterer to School” u.v.m.

,Farm to School” stellt Schilerlnnen ein glinstiges, gesundes
Mittagessen zur Verfligung. Sozial benachteiligte Schiiler erhalten eine

finanzielle Unterstitzung fir die Mittagsverpflegung.

Ja, intern

Ziel ist es, gesundes Essen in den Schulkantinen anzubieten, die
Erndhrung der Schilerlnnen zu verbessern, Erndhrungsbildung zu

gewidhrleisten und lokale und regionale Produzentinnen zu
unterstutzen.
Schilerlnnen, Lehrpersonal, Direktion, Produzentlnnen, GV-

Anbieterinnen, ehrenamtliche Mitarbeiterinnen

http://farmtoschoolbc.ca/about-us/what-is-farm-to-school/

Alternativen”

Aktivititen der MaBnahmenumsetzung ,Verbesserung der Verfiigbarkeit gesunder

Das Programm ermoglicht Lebensmittel von lokalen Bauernhdofen
sowie von eigenen Schulgarten fir die Verpflegung von Schiilerinnen
zu beziehen. Dadurch haben alle Schilerinnen Zugang zu einer

Umsetzung regionalen, saisonalen und gesunden Schulverpflegung. Je nach Schule
werden die Produkte von lokalen Produzentinnen, beispielsweise in
sogenannten Salatbars, in warmen Mittagessenprogrammen oder
Schulfruchtprogrammen angeboten.

Zielgruppe(n) Schilerlnnen

Richtig essen von Anfang an!


http://farmtoschoolbc.ca/about-us/what-is-farm-to-school/
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Aktivitaten der MaBnahmenumsetzung ,Verbesserung der Verfiigbarkeit gesunder
Alternativen”

Erfolgsfaktoren

Die Vernetzung spielt bei ,Farm to School” eine maligebliche Rolle. Das Programm soll die
Nachhaltigkeit der regionalen Lebensmittelproduktion in British Columbia starken. Damit werden die
lokalen Produzentinnen unterstiitzt sowie durch die geringen Transportwege die Umwelt geschont.

Durch die Mitarbeit der Schilerlnnen in den Schulgarten, konnte der Obst- und Gemiisekonsum
gesteigert werden. Darliber hinaus konnten positive Verdnderungen im Essverhalten der
Schilerlnnen beobachtet werden. Die Bewerbung des Projekts mit Plakaten in Schulen, steigerte das
Interesse und die Motivation der Kinder, daran teilzunehmen.

Literatur:

e  Public Health Association of BC (PHABC). Farm to School. Internet:
http://farmtoschoolbc.ca/about-us/what-is-farm-to-school/ (Zugriff: 11.10.2016)

e  Public Health Association of BC (PHABC). The Fresh Crunch in School Lunch. The BC Farm to
School Guide. Internet:
http://foodsecurecanada.org/sites/foodsecurecanada.org/files/farm to school guide.pdf
(Zugriff: 11.10.2016)



http://farmtoschoolbc.ca/about-us/what-is-farm-to-school/
http://foodsecurecanada.org/sites/foodsecurecanada.org/files/farm_to_school_guide.pdf
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5.3.1 Fazit und Empfehlungen fiir UmsetzerInnen

Malnahmen zur Verbesserung der Verfligbarkeit gesunder Alternativen in Kindergarten und Schulen
weisen ein groRes gesundheitsforderliches Potential auf. Ein Angebot, das sich an
erndhrungswissenschaftlichen Empfehlungen orientiert, auf physiologische Bedirfnisse abgestimmt
ist sowie ein gesundheitsforderliches Erndhrungsverhalten unterstitzt, sollte deswegen gefordert
werden.

Eine optimierte schulische Pausen- und Mittagsverpflegung etwa soll Schiilerinnen, aber auch
Lehrerlnnen bzw. dem sonstigen Schulpersonal ein attraktives Speisen- und Getrankeangebot
bereitstellen. Besonders fiir Kinder ist eine ausgewogene Ernahrung wichtig, um im Schulalltag
optimale Leistung erbringen zu kénnen.

Auch ausreichendes Trinken, bevorzugt Wasser, ist wesentlich um die Leistungsfahigkeit zu erhalten.
Schon geringe Flissigkeitsdefizite konnen zu Kopfschmerzen, Schwindel oder Midigkeit fiihren und
die Leistungsfahigkeit der Kinder mindern. Um fit in den Tag zu starten, empfiehlt sich ebenfalls ein
ausgewogenes Frihstiick um die Energiereserven wieder aufzufiillen.

Die Bereitstellung eines gesundheitsforderlichen Frihstlicks bietet vor allem Kindern, die nicht
zuhause friihstiicken, das Angebot einer gesunden Mahlzeit. Einige ,,Models of Best Practice” bieten
ein kostenloses Verpflegungsangebot an. Im Sinne der Chancengerechtigkeit ist eine kostenlose
Bereitstellung bzw. monetare Unterstiitzung von z. B. Jausenangeboten wiinschenswert.

Hinsichtlich der Umsetzung zeigen die Modelle bester Praxis, dass eine gute Einbettung in die
Schulverwaltung fir Umsetzung und Nachhaltigkeit des Projekts sehr hilfreich ist. Weiters ist die
Kommunikation tiber die Direktionen am zielfilhrendsten. Eine gute Abstimmung der Projekte mit
den Lehrkraften/Direktorinnen ist unumganglich, um auf die begrenzten Ressourcen der Lehrkréfte
Riicksicht zu nehmen und die Motivation der Akteurlnnen zu gewahrleisten. Darliber hinaus muss bei
der Entwicklung und Umsetzung der Projekte auf die sehr unterschiedlichen Voraussetzungen von
Kindergarten sowie Ganztags- und Halbtagsschulen geachtet werden.

Die Einbindung von Schiilerinnen und Eltern in die Verbesserung des Verpflegungsangebotes fiihrte
in einigen Projekten zu besseren Erfolgen. Auch die kostenlose Bereitstellung praxisbewahrter
Materialien fir die Buffetumstellung wurde sehr positiv aufgenommen.
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Ist-Analysen sind ein wichtiges Instrument der Gesundheitsférderung um eine Ausgangssituation zu
erfassen. Sie dienen als Vorabinformationen fiir Malhahmenplanungen sowie als Grundlage, um die
Wirksamkeit und Nachhaltigkeit zu Gberprifen. Ist-Bestandsaufnahmen zeigen etwaige Probleme auf
und unterstitzen dabei die Zielgruppe besser kennenzulernen.

»Gemeinsam essen in Vorarlberger Bildungseinrichtungen“

Im Zuge des aks-Projekts ,Gemeinsam essen in Vorarlberger Bildungseinrichtungen” wurde erhoben,
wie viele Kindergarten, Volksschulen und Mittelschulen Mittagsverpflegung anbieten und wie viele
Kinder am gemeinsamen Mittagstisch teilnehmen. Damit unterstiitzte die aks gesundheit Schulen bei
der Optimierung ihres Verpflegungsangebotes sowie bei MaBnahmen der Ernahrungs- und
Bewusstseinsbildung. Ziel war es, die Verpflegungsanbieterinnen bei der Bereitstellung gesunder und
preiswerter Speisen zu unterstiitzen, um die gestindere Wahl beim Essen zur leichteren Entscheidung
zu machen (aks gesundheit, 2014).

»Analyse der gemeinschaftsverpflegenden Erndhrungssituation in Kirntner
Kindergirten“

Eine Masterarbeit der Universitat Wien aus dem Jahr 2013 beschaftigt sich mit der Analyse der
gemeinschaftsverpflegenden Erndhrungssituation in Karntner Kindergédrten an rural und urban
gelegenen Standorten. Das Ziel der Masterarbeit stellt die Analyse der Verpflegung von Karntner
Kindergartenkindern dar. Dabei soll vor allem evaluiert werden, inwiefern die Verpflegung im
eigenen Standort gewahrleistet werden kann (Vorhandensein einer Kiiche) oder ob und warum eine
Zulieferung aus GroRRkiichen bevorzugt wird. Besonderes Augenmerk wird dabei auf die Unterschiede
zwischen landlichen und stadtischen Kindergarten gelegt. Dazu wurden alle 285 Kindergarten mittels
Online-Fragebogen und darauffolgend postal zur Verpflegungssituation in Karnten befragt
(KaBRmannhuber, 2013).

Kindertagesheimstatistiken (Osterreich, Oberésterreich, Tirol, Vorarlberg)

Statistik Austria erhebt seit 1972 den Ist-Bestand der Osterreichischen Krippen, Kindergarten und
Horte aller Bundeslander um vergleichbare Daten liefern zu kénnen.
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Der Bericht informiert u.a. Uber die Anzahl der betreuten Kinder, die Betreiberlnnen der
Kindertagesheime, die Anzahl der Kindergirten, die Mittagessen anbieten, Offnungszeiten und
SchlieRtage sowie den Anteil der Kinder mit Migrationshintergrund. Trends werden sowohl fir
Osterreich gesamt als auch fiir die jeweiligen Bundeslander erstellt (Statistik Austria, 2015).

»Ist-Bestandserhebung der Verpflegungssituation an 6sterreichischen
Kindergirten“

Um erstmals bundesweite Daten zu der Verpflegungssituation an dsterreichischen Kindergarten zu
erhalten, fihrte das Programm ,,Richtig essen von Anfang an!“ von Mai bis Juli 2016 eine telefonische
Vollerhebung durch. Ziel dieser Erhebung war, die Verpflegungssituation mit dem Schwerpunkt rund
um das Mittagessen an 6sterreichischen Kindergarten genau zu erfassen.

Alle Osterreichischen Kindergdrten wurden von Mitarbeiterlnnen der AGES telefonisch kontaktiert.
Dabei wurden Fragen rund um das Mittagessen sowie weitere Verpflegungsangebote gestellt.

Die Ergebnisse der Erhebung sollen Entscheidungstragerinnen, Betreiberinnen, Verpflegerinnen und
weiteren relevanten Akteurlnnen eine informative Grundlage fiir Entscheidungen oder eine
Hilfestellung bei Fragen rund um die Kindergartenverpflegung bieten. Dafiir werden
Verantwortlichkeiten und Abldufe genau aufgezeigt.

Im Zuge der Erhebung wurden 5.161 Kindergarten erfasst. Insgesamt betrug die Ricklaufquote rund
75 %. In einigen Bundeslandern (Burgenland, Karnten) war diese deutlich héher. In Vorarlberg und
Wien lag die Beteiligung unter dem Durchschnitt.

In Wien wurden Kindergarten, die zu groReren Betreiberlnnen gehoéren nicht direkt kontaktiert,
sondern die zustdndige Tragerorganisation. Von einigen dieser privaten Betreiberlnnen konnten die
relevanten Daten nicht Ubermittelt werden, da die zustiandigen Personen aufgrund der Ferienzeit
nicht erreichbar waren.

In den erreichten Kindergarten werden insgesamt rund 204.500 Kinder betreut. Rund ein Viertel der
Kindergarten, die bei der Erhebung erreicht wurden, werden von privaten Tragerinnen betrieben,
etwa drei Viertel sind 6ffentlich.

Ein Frihstick wird in osterreichischen Kindergarten kaum angeboten (ca. 1 — 3 %). Die Kinder essen
jedoch nahezu in allen erreichten Kindergarten in ganz Osterreich eine Vormittagsjause.

Das Angebot eines Mittagessens variiert regional stark von etwa 45 % — 100 %. In den Kindergarten,
in denen ein Mittagessen angeboten wird (ca. 60 %), nehmen etwas mehr als die Hélfte der Kinder
das Essen in Anspruch. Das Mittagessen wird meist von einer Cateringfirma bzw. von GV-
Einrichtungen, die in anderen Institutionen angesiedelt sind (z. B. Altersheimen), bereitgestellt. Die
meist gewahlte Darreichungs-/Zubereitungsform ist ,cook and hold“, gefolgt von ,,cook and freeze”.
Die Bereitstellung einer Nachmittagsjause in den Kindergarten ist je nach Bundesland sehr
unterschiedlich.

Im Zuge der Erhebung konnten zudem bundeslandspezifische Unterschiede hinsichtlich des
Verpflegungsangebotes festgestellt werden.
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Im Folgenden werden einige ausgewahlte spezifische Ergebnisse zu den Bundeslandern dargestellt:

Ein Frihstlick wird etwa nur in Wiener Kindergarten verstarkt angeboten. Die Bereitstellung des
Mittagessens durch ein Gasthaus wird am haufigsten in den Bundeslandern Burgenland und
Niederdsterreich in Anspruch genommen.

In Karnten bereitet etwa die Halfte der Kindergarten das Essen in der eigenen Kiiche zu. In den
anderen Bundeslandern spielt diese Art der Verpflegung eine weniger bedeutende Rolle. In der
Steiermark ist das Verhaltnis zwischen Gasthaus, Cateringfirma und GV-Einrichtungen, die in anderen
Institutionen angesiedelt sind, ziemlich ausgewogen. In Oberosterreich, Salzburg, Tirol und
Vorarlberg wird das Mittagessen verstarkt aus GV-Einrichtungen, die in anderen Institutionen
angesiedelt sind, bezogen. In Wien gab fast keiner der erreichten Kindergarten an, das Mittagessen
von Einrichtungen dieser Art zu erhalten.

Eine weitere Fragestellung der Erhebung bezog sich auf die Umsetzung von Standards bei der
Mittagsverpflegung. Nur rund 20 % der befragten Kindergirten in ganz Osterreich wissen, dass ihr
Mittagessen iiberhaupt auf einem speziellen Standard beruht. Abbildung 1 gibt einen Uberblick in
welchen Bundeslandern die Verwendung eines Standards bekannt war und um welche Standards es
sich laut Auskunft der Kindergarten handelt. Bei den genannten Standards handelt es sich
hauptsachlich um Zertifizierungs- und Bundeslandleitlinien.

In sechs Bundeslandern gibt es Standards, die vom Land selbst herausgegeben werden (z. B. Gesunde
Kiiche in 00). Programmstandards werden im Zuge von Projekten entwickelt (z. B. GeKiBu, WiNKi,
Griiner Teller, Tut gut! NO).

Als Zertifizierungsstandards werden Standards bezeichnet, bei denen die GV-Anbieterlnnen mit
einem Zertifikat ausgezeichnet sind (OGE-Zertifizierung, Bio-Zertifizierung). Private Standards werden
von GV-Betrieben selbst herausgegeben und stellen somit innerbetriebliche Richtlinien dar. Bei der
Kategorie ,keine spezifische Angabe” wurden nur wage Angaben der Befragten getatigt wie z. B.
regional, saisonal, hoher Bio-Anteil etc.

Bei der Kategorie ,keine Angaben” war den Befragten kein Standard bekannt, nach dem sich das
Mittagessen in ihrem Kindergarten orientiert (REVAN, 2016; noch nicht publiziert).
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Abbildung 1: Bekanntheitsgrad der Qualititsstandards/Mindeststandards in Osterreich (REVAN, 2016; noch nicht publiziert)

Best-Practice-Modelle:

e ,Gemeinsam essen in Vorarlberger Bildungseinrichtungen” (Vorarlberg)

e Masterarbeit Universitat Wien- ,, Analyse der gemeinschaftsverpflegenden
Erndhrungssituation in Karntner Kindergarten an rural und urban gelegenen Standorten”
(Karnten)

e Kindertagesheimstatistik 2015 (Osterreich)

e Statistik der Kinderbetreuungseinrichtungen in Tirol 2014/2015 (Tirol)

e Kindertagesheimstatistik 2014/2015 00O (Oberdsterreich)

e Kindertagesheimstatistik 2014/2015 Vorarlberg (Vorarlberg)

e Ist-Bestandserhebung der Verpflegungssituation an dsterreichischen Kindergarten
(Osterreich)
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5.4.3 Fazit und Empfehlungen fiir UmsetzerInnen

Ist-Analysen sind ein wichtiges Instrument um eine Ausgangssituation richtig erfassen zu kénnen.
Im Zuge der Befragung zeigte sich, dass das Verpflegungsangebot in Osterreich
bundeslandspezifische Unterschiede aufweist. Um allen Kindern die gleiche Qualitdt des
Mittagessens zugutekommen zu lassen, wire ein fir ganz Osterreich auf Qualititsstandards
beruhendes Angebot wiinschenswert.

Die Erhebung zur Verpflegungssituation an Osterreichischen Kindergarten (REVAN, 2016 noch nicht
publiziert) macht deutlich, dass einige groRere Cateringfirmen und GV-Einrichtungen, die in anderen
Institutionen angesiedelt sind, aber auch Gasthduser und eigene Kiichen vor Ort das Mittagessen fiir
die Kindergarten zur Verfligung stellen, wobei es hinsichtlich der Zulieferung der Mittagsverpflegung
grolRe regionale Unterscheide gibt. Es hat sich gezeigt, dass die Bereitstellung der Mittagsverpflegung
an osterreichischen Kindergarten sehr heterogen ist und daher individuell bzw. zielgruppenspezifisch
darauf eingegangen werden muss. Auch wurden die Strukturen im Kindergarten rund um die
Verpflegung verdeutlicht. Um auf die unterschiedlichen Gegebenheiten vor Ort optimal eingehen zu
kénnen, sind einerseits regionale Expertinnen gefragt und muss andererseits auch die Moglichkeit
eines Uberregionalen Wissensaustausches gegeben sein.

Derzeit werden in Osterreich bereits einige Projekte mit dem Fokus auf Verpflegungseinrichtungen
fir Kinder umgesetzt und es liegen auch mehrere Empfehlungen und Standards zur GV in
Kindergarten vor. Die Erhebung zeigte jedoch, dass das Bewusstsein fir die Anwendung/Umsetzung
von Standards noch nicht bei den Kindergarten bzw. allen fir die Verpflegung relevanten
Personengruppen angekommen ist. Eine Herausforderung bei der flaichendeckenden Umsetzung von
Standards sind regionale Unterschiede hinsichtlich der Zustandigkeiten rund um die Verpflegung
sowie eine Vielzahl an verschiedenen fiir die Verpflegung der Kindergarten relevanten Akteurlnnen.
Zudem ist ein berufsfeldliibergreifender und tberregionaler Austausch/eine Vernetzung nur begrenzt
vorhanden.

Auch wenn ein GV-Anbieter zertifiziert ist, heillit das nicht automatisch, dass alle angebotenen
Mendlinien dies auch sind. So sollte bei der Bestellung darauf geachtet werden, die speziell fiir
Kinder zertifizierten Speisen auszuwahlen.

Um 6sterreichweit einen nachhaltigen Beitrag zur Verbesserung der Kindergartenverpflegung leisten
zu koénnen, ist eine gute Zusammenarbeit von allen, firr die Verpflegung von Kindern relevanten
Stakeholdern, unumganglich. Diese Stakeholder umfassen unter anderem
Gesundheitsférderungseinrichtungen, Institutionen/Einrichtungen, Organisationen oder Behorden in
den Bundeslandern bzw. Tragerlnnen sowie die Kindergarten selbst. Eine Vernetzung und ein
Wissensaustausch zwischen diesen Stakeholdern sind fiir die Etablierung und breite Umsetzung von
Standards der Kindergartenverpflegung sicherlich hilfreich. Eine fiir ganz Osterreich koordinierende
Fachstelle, konnte der Vernetzung der Stakeholder und Vereinheitlichung der Standards
zugutekommen.
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6 HANDLUNGSFELD 3 ,Kinderlebensmittel und Werbung*

Die Verbesserung der Lebensmittelqualitdt, insbesondere in Bezug auf den Gehalt an Zucker,
gesattigtem Fett und Salz, ist einer der wichtigsten Schritte, um Konsumentlnnen ein insgesamt
geslinderes Produktangebot zu bieten. Der Rat der EU hat daher 2016 einen Fahrplan fir
,MaBnahmen zur Verbesserung der Lebensmittelqualitat” vertffentlicht, der von der Mehrheit der
Mitgliedsstaaten, Norwegen und der Schweiz, sowie von Lebensmittelunternehmen und NGOs
beflirwortet wird (Rat der EU, 2016).

Um die Bestrebungen zur Reduktion von Zucker, gesattigtem Fett und Salz weiter anzutreiben, ist die
Sammlung, Dokumentation und medienwirksame Aufbereitung der Nahrstoffdaten von Produkten
wesentlich. Durch den Vergleich von Produkten innerhalb einer Produktgruppe konnen
Konsumentlnnen informierte Kaufentscheidungen treffen. Gleichzeitig werden Anreize zur
Produktverbesserung geschaffen.

In Bezug auf die Produktgruppe , Kinderlebensmittel” werden bereits national sowie international
Bestrebungen angestellt, um Eltern und Bezugspersonen eine informierte Kaufentscheidung zu

ermoglichen (WHO, 2015).

Das nachfolgende Handlungsfeld beschiftigt sich mit der Dokumentation und Uberpriifung des
Nahrungsmittelangebots von Kindern, der Verbesserung der Konsumentlnneninformation zum
Thema Kinderlebensmittel sowie der Produktoptimierung und Zertifizierung.

Dieses Handlungsfeld umfasst die Mikro-, Meso- und auch die Makroebene.

HF 3 "Kinderlebensmittel und Best-Practice-Modelle Best-Practice-Modelle

Werbung" national international

Dokumentation/Uberpriifung 5 1
Konsumentlnneninformation / 8
Produktentwicklung/Zertifizierung 2 6
Gesamt 7 15

Richtig essen von Anfang an!
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Vor allem fir Eltern ist es wichtig die beste Wahl fiir ihre Kinder treffen zu kénnen. Die Erfassung und
das Nahrstoffmonitoring von fiir Kinder relevanten Produktgruppen und die zielgruppengerechte
Aufbereitung der Ergebnisse sind deswegen wichtige MalRnahmen. Durch den Vergleich von
Produkten innerhalb einer Produktgruppe kann Eltern die gesiindere Lebensmittelauswahl kiinftig
erleichtert werden. So kénnen auch Anreize flr Lebensmittelherstellerinnen zur Produktoptimierung
geschaffen werden.

Kinderlebensmittel

Am osterreichischen Markt befinden sich unzahlige Lebensmittel, die mit ihrer bunten Aufmachung
speziell Kinder ansprechen sollen. Diese Lebensmittel werden im Folgenden als ,Kinderlebensmittel”
bezeichnet. Eine gesetzliche Vorgabe, wie Kinderlebensmittel beschaffen sein sollen, gibt es jedoch
nur fir Kleinkinder bis zu einem Lebensalter von drei Jahren. Sowohl der Verein fir
Konsumenteninformation (VKI) als auch die steirische Arbeiterkammer (AK) unterzogen
Kinderlebensmittel einer besonderen Priifung.

Gemal} der Ampelkennzeichnung haben 31 % der bewertbaren Produkte einen hohen Zuckergehalt,
22 % einen hohen Fettgehalt, 21 % einen hohen Gehalt an gesattigten Fettsdauren und 23 % einen
hohen Salzgehalt (AK, 2013).

Die Empfehlungen der Arbeiterkammer lautet daher von den insgesamt 52 getesteten Produkten nur
31 % maRig zu konsumieren; 69 % sollten nur sparsam konsumiert werden. Fir einen reichlichen
Konsum kann kein Produkt empfohlen werden.

Insgesamt wiesen 43 Kinderlebensmittel Zusatzstoffe auf; darunter 2 Produkte mit Zusatzstoffen, die
insbesondere fir Kinder nicht empfohlen werden. In 38 von 52 Kinderlebensmittel waren Aromen
zugesetzt. 9 Produkte wurden mit Vitaminen und/oder Mineralstoffen angereichert (AK, 2013). Bei 8
von bisher 38 der vom VKI untersuchten Produkten wurden kiinstliche Farbstoffe zugesetzt (VKI,
2014).

Laut einer Analyse von 23 Kinderlebensmitteln durch die AGES unterschieden sich diese hinsichtlich
ihres Brennwerts und Zuckergehalts kaum von vergleichbaren Produkten, die nicht als
Kinderlebensmittel eingestuft wurden. Generell war der Zuckergehalt der gepriiften Lebensmittel
recht hoch. Es wurden jedoch keine VerstoRe gegen das Lebensmittelrecht festgestellt. Preislich
waren die Kindergetranke sowie die Kinder-Schokomilch im Durchschnitt teurer als die
Vergleichslebensmittel. Bei der Produktgruppe der Joghurts gab es keinen nennenswerten
Unterschied (Land 00, o.J.).

Die Ergebnisse einer Masterarbeit der Universitat Wien zum Thema Kinderlebensmittel zeigten, dass
als Kinderlebensmittel hauptsachlich StiRwaren (z. B. Fruchtgummi, Schokoladeprodukte) und siiRe
Backerzeugnisse (z. B. Croissants, Muffins, Torten, Kleinkuchen) sowie zuckerhaltige Getranke und
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Getreideprodukte (z. B. Cerealien, Knabbergeback) angeboten werden. Insgesamt wurden 122
Kleinkinderlebensmittel und 650 Kinderlebensmittel erfasst (Froschl, 2013).

Best-Practice-Modelle

e VKI-Tests Kinderlebensmittel (O)

e S{ile Bomben fiir die "Zwerge" (AK Steiermark)

e Kinderlebensmittel getestet (Land 00)

e  Masterarbeit Universitdat Wien — ,Evaluierung und ernahrungsphysiologische Beurteilung von
Kleinkinder- und Kinderlebensmitteln” (O)

Praxisleitfaden fiir Getrinke, Milchprodukte und Siif3igkeiten

Das Osterreichische Institut SIPCAN (Special Institute for Preventive Cardiology And Nutrition) erstellt
in regelmaligen Abstdnden Praxisleitfaden, die als Hilfestellung zur Produktauswahl bei Getrdanken,
Milchprodukten und SiiRigkeiten dienen.

SIPCAN liefert mit seiner Getrankeliste eine einfache Orientierungshilfe zur Produktauswahl. Die
Produkte werden hierbei nach ihrem Zucker- und SiiRstoffgehalt bewertet. Darliber hinaus bietet sie
auch Aufschluss Gber den Fruchtanteil sowie dariiber, ob ein Getrdank nach Bio-Kriterien produziert
oder koffeinhaltig ist. Uber 550 Produkte wurden fiir die Erstellung der Liste herangezogen.

Es wurde auRerdem ein Praxisleitfaden fir Milchprodukte zum Léffeln und zum Trinken erstellt.

Dieser gibt Aufschluss tber den Fett-, Zucker- und SuBstoff- bzw. Zuckeraustauschstoffgehalt der
Produkte. Wenn auf der Produktverpackung erwahnt, wird auch der Fruchtanteil und ob ein Produkt
biologisch, laktosefrei oder koffeinhaltig ist in der Liste angegeben. Uber 1.220 Produkte wurden fiir
die Erstellung der Liste herangezogen.

Der Praxisleitfaden fiir StRigkeiten von SIPCAN gibt neben der VerpackungsgréRe Aufschluss dariiber
ob ein Produkt biologisch und/oder glutenfrei ist. Uber 1.400 Produkte wurden fiir die Erstellung der
Liste herangezogen.

Die Listen werden regelmaRig aktualisiert.

Best-Practice-Modell:

e Praxisleitfaden fiir Getrdnke, Milchprodukte und SiiRigkeiten (O)
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Uberwachung der Qualitit von Lebensmitteln (Oqali)

Oqali (,Observatoire de la qualité de l'alimentation”) wurde 2008 als Teil des franzdsischen
Erndhrungs- und Gesundheitsprogramms des Ministeriums fiir Landwirtschaft, Gesundheit und
Verbraucherschutz ins Leben gerufen. Das Ziel des Projekts ist es, Verdanderungen der
Nahrwertzusammensetzung von vorverpackten Lebensmitteln zu beobachten. Um dieses Ziel zu
erreichen, wurden Kollaborationen mit Lebensmittelproduzentinnen und dem Einzelhandel
geschlossen, um die Datensammlung zu erleichtern, eine Klassifizierung relevanter Lebensmittel zu
schaffen und die wichtigsten technologischen Einschrankungen hinsichtlich Produktoptimierungen zu
identifizieren.

Weiters soll es den Erfolg von Initiativen, die Strategien zur Produktoptimierung umsetzen,
Uberprifen. In Form von offentlichen Berichten werden Produktgruppen hinsichtlich einzelner
Inhaltsstoffe dargestellt. Klassifiziert nach definierten Lebensmittelgruppen werden zwar keine
Produktnamen genannt, jedoch das Spektrum der Inhaltsstoffmenge angefiihrt. So wird innerhalb
einer Produktgruppe ersichtlich in welchen Bereich sich z. B. der Zuckergehalt der getesteten
Produkte befindet. Durch diese Darstellung kann aufgezeigt werden in welchen Bereichen eine
Produktoptimierung moglich ist.

Die Ergebnisse dieser Datensammlungen sind in Form von Berichten auf der Webseite von Oqali
veroffentlicht. Derzeit sind fiir 28 verschiedene Lebensmittelgruppen Basis- bzw. Folgeberichte, die
zum Teil auch die Veranderung bzw. Entwicklung der Daten Uiber die Jahre darstellen, verfiigbar.

Das franzosische Oqali System bildet zudem die Grundlage fiir das Arbeitspaket 5 ,,Monitoring von
Nahrwertinformationen und Lebensmitteloptimierung” der EU-weiten ,Joint Action on Nutrition and
Physical Activity” (JANPA) (www.janpa.eu), in dem nach franzdsischem Vorbild Daten fiir die
Lebensmittelgruppen Friihstiickscerealien und Erfrischungsgetrinke in den Pilot-Lindern Osterreich
und Rumadnien gesammelt, verglichen und systematisch erfasst werden. Basis fiir die Kategorisierung
der Produkte innerhalb der beiden Lebensmittelgruppen (und die Zuteilung zu verschiedenen
Markentypen) stellten die im Rahmen von Oqali entwickelten und verwendeten Listen dar. Dies
ermoglicht den Vergleich der Produkte dieser Kategorien, nicht nur wie bis jetzt auf nationaler Ebene
in Frankreich, sondern auch zwischen verschiedenen europdischen Landern.

Best-Practice-Modell:

e (Qqali - Observatoire de la qualité de I'alimentation (Frankreich)


http://www.janpa.eu/
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6.1.1 Fazit und Empfehlungen fiir UmsetzerInnen

Die Dokumentation und Uberpriifung des Nahrungsmittelangebots speziell fiir Kinder ermoglicht
eine transparente Darstellung der Daten und hilft somit Eltern und Bezugspersonen dabei, Produkte
zu vergleichen und so eine informierte und geslindere Kaufentscheidung treffen zu kénnen. Auch die
Lebensmittelindustrie kann dadurch angeregt werden Rezeptreformulierungen vorzunehmen. Zwei
der genannten Modelle zielen durch eine Veroéffentlichung von Produktinformationen auf
Konsumentlnneninformation sowie Reformulierungen durch die Industrie ab. Durch die Produktlisten
von SIPCAN, kdnnen gezielt Produkte mit etwa einem geringeren Zuckergehalt ausgewahlt werden.
Diese wird auch von Schulbuffetbetrieben bei der Auswahl der gesundheitsforderlicheren Getranke
verwendet.

Ein weiteres in Zusammenhang mit dieser Malnahme relevantes Thema sind , Kinderlebensmittel”.
Diese Produktgruppe soll vor allem die Zielgruppe der Kinder ansprechen und suggeriert oft einen
zusatzlichen Mehrwert flr deren Erndhrung. Speziell im Handel angebotene Kinderlebensmittel sind
nicht notwendig, da sie keinerlei Mehrwert flrr die Deckung des Nahrstoffbedarfs liefern. Dariber
hinaus werden Eltern mit irreflihrenden Werbebotschaften verunsichert. Fir ein addquates
Wachstum ist eine ausgewogene und abwechslungsreiche Erndhrung wesentlich.



101 HANDLUNGSFELD 3 ,Kinderlebensmittel und Werbung*

6.2 Verbesserung der Konsumentinneninformation zum

Thema Kinderlebensmittel

International existieren unterschiedliche Symbolkennzeichnungen, die den Verbraucherlnnen eine
gesiindere Lebensmittelauswahl erleichtern sollen. Produkte, die ein solches Symbol tragen, erfiillen
bestimmte Kriterien fiir unterschiedliche Nahrstoffe wie z. B. Zucker, Salz, trans-Fettsduren oder
gesattigte Fettsdauren und stellen die bessere Option innerhalb einer Lebensmittelgruppe dar. Diese
Kriterien variieren je nach Kennzeichnung und richten sich zumeist an verpackte Lebensmittel. Die
Kennzeichnung, ersichtlich durch ein einheitliches Logo, ist haufig auf der Vorderseite der
Verpackung von Lebensmitteln und Getranken fiir die Konsumentinnen gut sichtbar angebracht.

Derzeit orientieren sich die Angaben jedoch immer an der empfohlenen Energiezufuhr fir
Erwachsene. Kennzeichnungssysteme, die speziell auf Kinder zugeschnitten sind, existieren nicht.

Keyhole-Logo

Land/Lander Schweden, Norwegen, Danemark, Island

Das ,Keyhole-System” ist eine Positivkennzeichnung auf Basis der
,Nordischen Erndhrungsempfehlungen”. Es wurde 1989 als ,Trade Mark”
eingetragen und soll die geslindere Auswahl beim Lebensmitteleinkauf
erleichtern. Das , Keyhole-Logo” symbolisiert eine Erndahrungspyramide in
der Basis und den Erndhrungskreis an der Spitze. Lebensmittel, die mit dem

Kurzbeschreibung

,Keyhole-Logo” gekennzeichnet sind, sind salzarm, zuckerarm, weisen ein
glnstigeres Fettmuster auf und enthalten mehr Ballaststoffe und Vollkorn
als andere Produkte der gleichen Kategorie. Ausgenommen von der
Kennzeichnung sind Lebensmittel, die einen zu hohen Energiegehalt
und/oder einen geringen Ndhrwert aufweisen sowie Lebensmittel fir Kinder
unter drei Jahren.

http://www.norden.org/en/nordic-council-of-ministers/council-of-
ministers/nordic-council-of-ministers-for-fisheries-and-aquaculture-

Programm-Website

agriculture-food-and-forestry-mr-fils/keyhole-nutrition-label

Literatur:

e National Food Agency Sweden. The keyhole. 2015. Internet:
http://www.livsmedelsverket.se/en/food-and-content/labelling/nyckelhalet/ (Zugriff:
28.09.2016)

Richtig essen von Anfang an!


http://www.norden.org/en/nordic-council-of-ministers/council-of-ministers/nordic-council-of-ministers-for-fisheries-and-aquaculture-agriculture-food-and-forestry-mr-fjls/keyhole-nutrition-label
http://www.norden.org/en/nordic-council-of-ministers/council-of-ministers/nordic-council-of-ministers-for-fisheries-and-aquaculture-agriculture-food-and-forestry-mr-fjls/keyhole-nutrition-label
http://www.norden.org/en/nordic-council-of-ministers/council-of-ministers/nordic-council-of-ministers-for-fisheries-and-aquaculture-agriculture-food-and-forestry-mr-fjls/keyhole-nutrition-label
http://www.livsmedelsverket.se/en/food-and-content/labelling/nyckelhalet/
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Per 200ml serving

Ampelsystem (Traffic-Light-System)

Land/Lander UK

Das ,,Ampelsystem” wurde in England von den Gesundheitsbehorden in
Zusammenarbeit mit der Agentur fir Lebensmittelstandards entwickelt.
Es soll Konsumentlnnen einen Uberblick tiber die Zusammensetzung der
Lebensmittel geben und auf hohe Gehalte einzelner Nahrwerte
hinweisen. Die freiwillige Kennzeichnung anhand der Ampelfarben
basiert auf dem Gehalt an Energie, Fett, gesattigte Fettsduren, Zucker
und Salz. Das Logo enthdlt genaue Angaben zum Gehalt dieser
Kurzbeschreibung Nahrstoffe in einer bestimmten PortionsgréRe, die PortionsgroRRe, die
prozentuelle Angabe der Referenzmenge fiir einen Erwachsenen in der
vorliegenden PortionsgroRe, ebenso wie Energieangaben. Je nach
Erflillung der Kriterien der Ampelkennzeichnung, werden die
Ndhrwertangaben mittels der Ampelfarben (griin, orange, rot) farblich
hinterlegt.

Die Kriterien unterscheiden zwischen Speisen und Getrdanken und
beziehen sich auf 100 g bzw. 100 ml des Produktes bzw. auf eine Portion.

http://tna.europarchive.org/20120419000433/http://www.food.gov.uk/
multimedia/pdfs/publication/foodtrafficlight1107.pdf

Programm-Website

https://www.gov.uk/government/publications/front-of-pack-nutrition-

labelling-guidance

Literatur:

e Department of Health, the Food Standards Agency, administrations in Scotland, Northern
Ireland and Wales in collaboration with the British Retail Consortium. Guide to creating a
front of pack (FoP) nutrition label for pre-packed products sold through retail outlets. 2013.
Internet: https://www.gov.uk/government/publications/front-of-pack-nutrition-labelling-

guidance (Zugriff: 28.09.2016)

Richtig essen von Anfang an!


http://tna.europarchive.org/20120419000433/http:/www.food.gov.uk/multimedia/pdfs/publication/foodtrafficlight1107.pdf
http://tna.europarchive.org/20120419000433/http:/www.food.gov.uk/multimedia/pdfs/publication/foodtrafficlight1107.pdf
https://www.gov.uk/government/publications/front-of-pack-nutrition-labelling-guidance
https://www.gov.uk/government/publications/front-of-pack-nutrition-labelling-guidance
https://www.gov.uk/government/publications/front-of-pack-nutrition-labelling-guidance
https://www.gov.uk/government/publications/front-of-pack-nutrition-labelling-guidance
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Bewusst-Wihlen-Logo (Healthy Choice)

Land/Lander Belgien, Niederlande, Tschechien, Polen, Nigeria, Argentinien

Das ,Bewusst-Wahlen-Logo” (Healthy Choice) wurde auf Basis
internationaler Erndahrungsempfehlungen entwickelt und erstmals 2006
in den Niederlanden umgesetzt. Es soll Konsumentinnen helfen eine
gesunde Lebensmittelauswahl zu treffen. Die Kriterien orientieren sich
an den Erndhrungsempfehlungen der Weltgesundheitsorganisation
(WHO) und werden regelmaRig Uberarbeitet. Weltweit wurden bereits
Kurzbeschreibung nationale Programme, die das Logo verwenden, implementiert. Das
,Bewusst-Wahlen-Logo” kennzeichnet Produkte, die innerhalb eines
bestimmten Nahrwertprofils liegen. Es ist eine Positivkennzeichnung und
liefert definierte Grenzwerte verschiedener Produktgruppen. Fir die
Verwendung des ,Bewusst-Wahlen-Logos” als Label miissen alle
festgelegten Kriterien erfillt werden. Es gibt internationale und
nationale Kriterien, die von den jeweiligen Ldndern entwickelt wurden.

http://www.choicesprogramme.org/

Programm-Website

http://www.bewusst-waehlen.com/

Literatur:

e Choices International Foundation. The Choices Programme.2015. Internet:
http://www.choicesprogramme.org/about/product-criteria (Zugriff: 28.09.2016)

Richtig essen von Anfang an!


http://www.choicesprogramme.org/
http://www.bewusst-waehlen.com/
http://www.choicesprogramme.org/about/product-criteria
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Health Star Rating

35

HEALTH STAR
RATING

Land/Lander Australien

Das ,Health Star Rating-Logo“ ist ein australisches
Kennzeichnungssystem, welches — ebenso wie das ,Keyhole-Logo” — in
erster Linie zur Anwendung innerhalb der Lebensmittelindustrie
entwickelt wurde. Es beruht auf Grundlagen der australischen
Kurzbeschreibung Erndhrungsempfehlungen und resultiert in der Angabe von Sternen auf
der Verpackung, die anhand von vordefinierten Kriterien berechnet
werden kdnnen. Je mehr Sterne auf einem Produkt angegeben werden,
umso besser ist die Wahl. Weiters ist die Angabe von Nahrwerten
(Energie, gesattigte Fettsduren, Zucker, Natrium, Nahrstoffdichte) auf
der Verpackung moglich.

Programm-Website http://healthstarrating.gov.au/internet/healthstarrating/publishing.nsf/c
ontent/home

Literatur:

e Department of Health, Australia. Health Star Rating System. 2015. Internet:
http://healthstarrating.gov.au/internet/healthstarrating/publishing.nsf/content/home
(Zugriff: 28.09.2016)

Richtig essen von Anfang an!



http://healthstarrating.gov.au/internet/healthstarrating/publishing.nsf/content/home
http://healthstarrating.gov.au/internet/healthstarrating/publishing.nsf/content/home
http://healthstarrating.gov.au/internet/healthstarrating/publishing.nsf/content/home
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Heart Foundation Tick Programme

Land/Lander Neuseeland

Seit 1992 werden in Neuseeland gesiindere Produkte innerhalb einer
Lebensmittelgruppe mit dem ,Tick-Logo” ausgezeichnet. Dies soll den
Konsumentlnnen beim Einkauf gesunder Lebensmittel unterstiitzen. Ein
Produkt, das dieses Logo aufweist, entspricht den Nahrwertkriterien, ist
die gesiindere Wahl innerhalb einer Lebensmittelgruppe und soll nur in
der empfohlenen PortionsgrolRe konsumiert werden.
2014 wurde das ,Two-Ticks-Logo“ entwickelt, das zur Kennzeichnung
von Hauptlebensmittelgruppen verwendet wird. Das , Two-Ticks-Logo”
findet man auf Obst und Gemise, Vollkornprodukten, fettarmen Milch
Kurzbeschreibung und Milchprodukten sowie Hiilsenfriichten, Niissen, Fisch und magerem
Fleisch.

Das , Tick-Logo“ ziert bereits Gber 1000 Produkte aus 60 verschiedenen
Lebensmittelgruppen. Die Kriterien des Logos werden regelmaRig
Uberarbeitet und nach dem neuesten Stand der Wissenschaft
aktualisiert. Die , Two-Ticks“-Kriterien sind strikter als die des einfachen
,Ticks” und bewerten das Produkt als Ganzes und nicht nur spezielle
einzelne Nahrwerte.

Im Oktober 2016 wurde beschlossen die Verwendung des Logos
allmahlich einzustellen.

Programm-Website http://www.heartfoundation.org.nz/wellbeing/heart-foundation-tick

Literatur:

o Heart Foundation. Tick Programme. Internet:
http://www.heartfoundation.org.nz/wellbeing/heart-foundation-tick (Zugriff: 28.09.2016)

Richtig essen von Anfang an!


http://www.heartfoundation.org.nz/wellbeing/heart-foundation-tick
http://www.heartfoundation.org.nz/wellbeing/heart-foundation-tick
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Healthy Food Checker

Land/Lander Kanada

Der ,Healthy Food Checker” unterstitzt Konsumentinnen dabei gesunde
Lebensmittel auszuwahlen, indem er die Nahrwertangaben der
Lebensmittel mit den kanadischen Erndhrungsempfehlungen vergleicht.
Ndhrwertangaben eines bestimmten Lebensmittels kdonnen auf der
Kurzbeschreibung »Healthy Food Checker“-Website online eingegeben werden. Je nach
Nahrstoffzusammensetzung teilt dieser das Produkt dann in drei
Kategorien (am haufigsten, manchmal und am seltensten wahlen) ein
und gibt Konsumentlnnen damit einen Richtwert wie haufig dieses
Lebensmittel konsumiert werden sollte.

Programm-Website http://www.albertahealthservices.ca/nutrition/Page13977.aspx

Literatur:

o Alberta Health Services. Healthy Food Checker. Internet:
http://www.albertahealthservices.ca/nutrition/Page13977.aspx (Zugriff: 28.09.2016)

Richtig essen von Anfang an!


http://www.albertahealthservices.ca/nutrition/Page13977.aspx
http://www.albertahealthservices.ca/nutrition/Page13977.aspx
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Nutrition Facts Education Campaign

Land/Lander

Kurzbeschreibung

Programm-Website

Literatur:

Kanada

,Health Canada” und ,Food & Consumer Products of Canada” haben
zusammen die ,Nutrition Facts Education Campaign” entwickelt. Die
Initiative  unterstlitzt Konsumentlnnen dabei eine geslindere
Lebensmittelauswahl zu treffen, indem sie dariber informiert werden
wie die Nahrwertangaben aus vorverpackten Lebensmitteln richtig zu
lesen sind. Besonderes Augenmerk wird auf das Verstehen der ,% der
Referenzmenge fiir die tagliche Zufuhr” gelegt.

Erreicht werden soll dies durch:

- Werbekampagnen

- Informationen auf vorverpackten Produkten

- Website ,Healthy Canadiens”

- Informationsblatter

- Informationsverbreitung und Unterstitzung durch den Einzelhandel

http://www.fcpc.ca/Priorities-Policy/Supporting-Canadians-Health-

Wellness/Nutrition-Facts-Education-Campaign

e Food and Consumer Products of Canada. Nutrition facts education campaign._Internet:
http://www.fcpc.ca/Priorities-Policy/Supporting-Canadians-Health-Wellness/Nutrition-Facts-

Education-Campaign (Zugriff: 28.09.2016)

Richtig essen von Anfang an!



http://www.fcpc.ca/Priorities-Policy/Supporting-Canadians-Health-Wellness/Nutrition-Facts-Education-Campaign
http://www.fcpc.ca/Priorities-Policy/Supporting-Canadians-Health-Wellness/Nutrition-Facts-Education-Campaign
http://www.fcpc.ca/Priorities-Policy/Supporting-Canadians-Health-Wellness/Nutrition-Facts-Education-Campaign
http://www.fcpc.ca/Priorities-Policy/Supporting-Canadians-Health-Wellness/Nutrition-Facts-Education-Campaign
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Take the healthy eating challenge

Land/Lander Kanada

,Take the healthy eating challenge” stellt Eltern Materialien zur
Verfliigung, die sie gemeinsam mit ihren Kindern wahrend des
Lebensmitteleinkaufes ausfiillen kdnnen, um eine gesunde Einkaufswahl

Kurzbeschreibung

zusammen mit den Kindern treffen zu konnen. Ziel ist es, langfristig ein
gesundheitsforderliches Erndhrungsverhalten aufzubauen und die Kinder
von klein auf in eine gesunde Lebensweise zu involvieren.

http://www.hc-sc.gc.ca/fn-an/nutrition/part/tb-bo/educators-
prof/challenge-defi-eng.php

Programm-Website

Literatur:

e Health Canada. Internet: http://www.hc-sc.gc.ca/fn-an/nutrition/part/tb-bo/educators-
prof/challenge-defi-eng.php (Zugriff: 17.11.2016)

Richtig essen von Anfang an!



http://www.hc-sc.gc.ca/fn-an/nutrition/part/tb-bo/educators-prof/challenge-defi-eng.php
http://www.hc-sc.gc.ca/fn-an/nutrition/part/tb-bo/educators-prof/challenge-defi-eng.php
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6.2.1 Fazit und Empfehlungen fiir UmsetzerInnen

Eine verldssliche und nach erndhrungswissenschaftlichen Kriterien standardisierte Auslobung von
Produkten mit einem glinstigen Nahrwertprofil kann Konsumentinnen auf die gesiindere Wahl
aufmerksam machen. Auch Menschen, die sich etwa aufgrund von Zeitknappheit oder
Schwierigkeiten beim Lesen und Verstehen der Nahrwertkennzeichnung mit diesen wenig
auseinandersetzen, wird es durch diese niederschwellige Kennzeichnung bzw. Auslobung von
Produkten erleichtert die gesiindere Wahl zu treffen, womit das Erndhrungsverhalten positiv
beeinflusst werden kann.

Die Modelle zeigen, dass in einigen europdischen Staaten bereits MalRnahmen zur Kennzeichnung
des Nahrwertes von Lebensmitteln implementiert wurden. Bisher gibt es jedoch keine eindeutigen
Belege, welches Kennzeichnungssystem am besten dazu geeignet ist, die Auswahl von gesiinderen
Alternativen zu steigern. Die Modelle bester Praxis zeigen, dass Produktlisten, Informationsgrafiken
oder Einkaufsplaner mit einfachen und verstandlichen Empfehlungen, die Entscheidung der
Konsumentlnnen zusatzlich erleichtern kénnen.

Eine Umsetzungsschwierigkeit bei der Verwendung der Kennzeichnungssysteme hinsichtlich der
Zielgruppe zeigt sich, indem keines der Kennzeichnungssysteme speziell auf Kinder zugeschnitten ist.
Die Angaben orientieren sich immer an der empfohlenen Energiezufuhr fiir Erwachsene.

Fir eine zukiinftige Umsetzung in Osterreich sollte daher ein auf eigene Kriterien basierendes
Kennzeichnungssystem definiert werden, das auf die jeweiligen Bediirfnisse der Zielgruppe
abgestimmte ist. In diesem Zusammenhang mussten weiters auch rechtliche Rahmenbedingungen
(Health Claims VO Nr. 1924/2006) geklart werden.
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Produktoptimierungen, insbesondere in Bezug auf den Gehalt an Salz, Zucker und gesattigtem Fett,
sind eine der wichtigsten Schritte, um den Konsumentlnnen ein insgesamt geslinderes
Produktangebot zu bieten.

Auf nationaler sowie internationaler Ebene gibt es bereits einige Bestrebungen mittels gesetzlicher
Regelungen und im Rahmen von offentlich-privaten-Partnerschaften Produkte hinsichtlich einzelner
Inhaltsstoffe zu optimieren. Diese richten sich vorwiegend an die Inhaltsstoffe Zucker, Salz und Fett.

Im Folgenden werden Regelungen zu Salz, gesattigten Fettsdauren und trans-Fettsdauren sowie ein
Modell zur Zusammenarbeit mit dem Lebensmittelhandel und der Lebensmittelindustrie dargestellt.

Salz

Studien weisen darauf hin, dass eine hohe Natriumaufnahme zu den Risikofaktoren von Hypertonie
zahlt und als Konsequenz das Risiko fir kardiovaskuldare Erkrankungen und Nierenerkrankungen
erhoht (EFSA, 2005). Die WHO empfiehlt deswegen nicht mehr als 2 g/d Natrium (5 g/d Salz)
aufzunehmen. In Europa betragt die durchschnittliche Salzaufnahme jedoch 8 — 12 g/d (WHO, 2016).

Angesichts der gesundheitlichen Vorteile einer verminderten Salzzufuhr gibt es seit 2008 das EU-
Rahmenprogramm fir nationale Initiativen zur Salzreduktion (EU-Framework for National Salt
Initiatives). Dieses Rahmenprogramm soll, die laufenden nationalen Initiativen durch Koordination
von Aktionen und Verbreitung nitzlicher Informationen unterstiitzen und so dazu beitragen, das Ziel
einer europaweiten Salzreduktion zu erreichen (EC, 2016). Die Harmonisierung europaweiter
Initiativen zur Salzreduktion wird durch das European Salt Action Network (ESAN) - unter
Schirmherrschaft der WHO Europe — unterstitzt (WHO, 2013).

Seit 2011 setzen deswegen einige Osterreichische Backereien, in Kooperation mit dem
Bundesministerium flir Gesundheit und Frauen, im Rahmen der Initiative ,, Weniges Salz ist g’siinder”
freiwillig eine schrittweise Reduktion von Salz um 15 % in Brot und Geback um. Laut Studien kann die
Salzzugabe bei Brot und Geback schrittweise verringert werden, ohne dass es zu
GeschmackseinbufRen kommt (BMGF, 2011).

Auch international gibt es derzeit diverse Initiativen zur Salzreduktion. So gibt es in den USA z. B. die
National Salt Reduction Initiative, die vom New York City Gesundheitsministerium koordiniert wird.
Ziel war, bis 2014 die Salzaufnahme um 14 % zu senken, indem der Natriumgehalt von verpackten
Speisen sowie Restaurantessen reduziert wurde. Restaurants sind hierbei verpflichtet, Gerichte mit
einem zu hohen Salzgehalt speziell zu kennzeichnen. 27 Unternehmen in NYC haben bis jetzt fur
einige ihrer Produkte eine 14 %ige Salzreduktion erreicht. Da Fertigprodukte und Restaurantessen
die Hauptquellen fiir Salz sind, spielt die Lebensmittelindustrie eine Schllsselrolle bei der Senkung
des Salzkonsums (NYC Health, o.J.).

Auch Neuseeland senkt durch das Programm ,HeartSAFE“ seit 2010, in Zusammenarbeit mit
Lebensmittelherstellerinnen, den Natriumgehalt von Fertigprodukten. Dies ist insofern erfreulich, als
laut Programm drei Viertel des aufgenommenen Natriums aus industriell hergestellten Produkten
stammen (HeartSafe, o0.J.).
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Best-Practice-Modelle:

e EU-Framework for National Salt Initiatives (EU)
e European Salt Action Network (WHO Europe)
e Weniges Salz ist gstinder (Osterreich)

e National Salt Reduction Initiative (USA)

e HeartSAFE (Neuseeland)

Trans-Fettsiauren

In der Europdischen Union gibt es fir trans-Fettsauren nur Grenzwerte fir Sduglingsanfangsnahrung
und Folgenahrung sowie fiir Olivendl. Die 2009 verdffentlichte ,Osterreichische Trans-Fettsduren
Verordnung" (BMGF, 2009) gilt hingegen fiir alle Fette und Ole bzw. Lebensmitteln, die Fette und Ole
enthalten. Diese schreibt vor, dass ein Inverkehrbringen von Fetten und Olen sowie sonstigen
Lebensmitteln in Osterreich mit mehr als 2 % kiinstlichen trans-Fettsiuren verboten ist. Bei
zusammengesetzten Lebensmitteln mit einem Gesamtfettgehalt von weniger als 20 % ist ein trans-
Fettsduregehalt von bis zu 4 % im Gesamtfett erlaubt, bei Produkten mit maximal 3 % Gesamtfett
betragt der Grenzwert fiir die trans-Fettsduren 10 % im Gesamtfett.

In Danemark, Osterreich, Ungarn und Lettland sind gesetzliche Hdchstwerte zur Begrenzung des
Anteils an industriell hergestellten Transfetten in Lebensmitteln festgelegt. In Belgien, Deutschland,
den Niederlanden, Polen, dem Vereinten Konigreich und Griechenland wiederum gibt es freiwillige
Beschrankungen. Nationale Erndahrungsempfehlungen wurden von den Regierungen in Bulgarien,
Malta, der Slowakei, dem Vereinigten Kénigreich und Finnland ausgegeben (Europaisches Parlament,
2016).

Best-Practice-Modell:

e Trans-Fettsduren- Verordnung (Osterreich)

Gesattigte Fettsauren

2012 wurde das ,,EU-Framework for National Initiatives on Selected Nutrients” veroffentlicht. Dies
soll die Mitgliedstaaten bei der nationalen Umsetzung gesundheitsférderlicher MaRnahmen
unterstltzen. Besonderes Augenmerk wurde hierbei unter anderem auf gesattigte Fette gelegt. Ziel
ist es, die Zufuhrempfehlungen der EFSA und WHO zu erreichen, denn die aktuelle Aufnahme an
gesattigten Fettsdauren liegt deutlich Uber den von der WHO empfohlenen 10 % der
Gesamtenergieaufnahme. Eine Erndhrung reich an gesattigten Fetten wird jedoch mit einem
gesteigerten kardiovaskularen Risiko in Verbindung gesetzt (EFSA, 2012). Besonderes Augenmerk der
Intervention soll auf die Hauptzufuhrquellen gesattigter Fette in Europa gelegt werden. Diese sind
Schulessen, Fertigprodukte, Milchprodukte, Fleisch und Fleischprodukte, Fette, Ole und Margarine.
Es wurde eine Reduktion von mindestens 5 % in vier Jahren und bis 2020 eine zusatzliche Reduktion
um mindestens 5 % angestrebt. Zusatzlich darf keine Erhéhung von trans-Fetten, Zucker, Salz und
Energiegehalt der Lebensmittel stattfinden.
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Best-Practice-Modell:

e EU-Framework for National Initiatives on Selected Nutrients - Saturated fat (EU)

Produktoptimierung

Mit der Initiative ,,actionsanté”, die im Rahmen des Nationalen Programms Erndhrung und Bewegung
lanciert wurde, unterstiitzen das Schweizer Bundesamt fiir Gesundheit (BAG) und das Bundesamt fir
Lebensmittelsicherheit und Veterindrwesen (BLV) seit 2009 Unternehmen, die mit freiwilligen
Malnahmen einen gesunden Lebensstil ihrer Konsumentinnen férdern wollen. 19 Partnerlnnen
haben mit 32 freiwilligen Aktionsversprechen dazu beigetragen, die Lebensmittelzusammensetzung
hinsichtlich einer Reduktion von Fett, Zucker, Salz und Energie zu verbessern und die Bewerbung von
Kinderlebensmitteln einzuschranken. Fir die Jahre 2015 bis 2016 fand eine Schwerpunktsetzung der
Zuckerreduktion mit Fokus auf die Produktgruppen Joghurt und Friihstiickscerealien statt (BAG, o.J.).

Best-Practice-Modell:

e Reformulierung/Produktentwicklung Schweizer Supermarktketten im Rahmen der Initiative
,actionsanté” (Schweiz)
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6.3.1 Fazit und Empfehlungen fiir UmsetzerInnen

Um die Bestrebungen zur Reduktion von Zucker, Fett und Salz weiter voranzutreiben, ist die
Sammlung, Dokumentation und medienwirksame Aufbereitung der Nahrstoffdaten wesentlich.
Ein Ranking nach Zucker-, Salz- und Fettgehalt von fiir Kinder relevanten Lebensmitteln kdnnte
diesen Effekt verstarken und Rezeptreformulierungen seitens der Lebensmittelindustrie fordern.
Zudem konnten individuelle Vereinbarungen mit Lebensmittelverbanden bzw. Unternehmen
getroffen werden. Im Unterschied zum Symbolkennzeichnungsystem missen die Partnerinnen keine
festen Standards einhalten, sondern die Versprechen werden individuell ausgehandelt und kénnen
unterschiedlich gestaltet sein. Anreize zur Produktoptimierung werden somit geschaffen.

Die Initiative ,actionsanté” konnte bereits solche freiwilligen Aktionsversprechen mit Partnerinnen
aus der Privatwirtschaft zu Produktzusammensetzungen, Bewerbung oder Konsumentlnnen-
information abschlieRen. Dies kénnte als Modell fiir dhnliche Vereinbarungen in Osterreich dienen.

Richtig essen von Anfang an!



7 Ergebnisse

Der vorliegende DetailmaBnahmenkatalog enthilt eine Ubersicht {iber nationale und internationale
,Models of Best Practice” fur die Erndhrung von vier- bis zehnjahrigen Kindern.

Aus den im ,,Mallnahmenkatalog 2015“ enthaltenen 91 ,,Models of Good Practice” und 9 ,,Models of
Promising Practice” wurden durch eine erneute Informationssammlung und neuerliche Bewertung
der Projekte, insgesamt 98 Best-Practice-Modelle identifiziert. Darunter 12 neue Projekte, die
ebenfalls als Best-Practice-Modelle beriicksichtigt wurden.

Im DetailmalRnahmenkatalog wird die explizite Schwerpunktsetzung der Projekte auf Kinder aus
sozial benachteiligten Familien/Familien mit Migrationshintergrund hervorgehoben. Von den im
DetailmaBnahmenkatalog dargestellten Modellen setzten nur rund 10 % einen expliziten
Schwerpunkt.

Handlungsfeld 1 —,Verbesserung des Erndhrungswissens und Erndhrungsgewohnheiten”

Tabelle 2 gibt einen Uberblick tiber die Anzahl der nationalen und internationalen Best-Practice-
Modelle des Handlungsfelds 1 nach den priorisierten MalRnahmen.

Best-Practice-

HF 1 "Verbesserung des Erndahrungswissens und Best-Practice-Modelle

-gewohnheiten" national intlzlrc:\::ilcl)enal
Food-Based Dietary Guidelines / 12
Lehrplane und Ausbildungscurricula 6

Multiplikatorlnnenschulung 6 5
Gesamt 12 20

Tabelle 2: Nationale und internationale Best-Practice-Modelle des HF 1

Im Zuge der vertiefenden Literatursuche zu den Projekten wurden 6 weitere, flr die Zielgruppe
relevanten, FBDG ermittelt und als Modelle aufgenommen. Allen Modellen ist gemein, dass sie eine
wichtige Basis fur die Planung und Implementierung von erndhrungsbezogenen Projekten darstellen.
Um eine moglichst effektive Umsetzung der Guidelines zu erzielen, sind begleitende
Informationsbereitstellungen sowie eine Einbindung relevanter Stakeholder von Vorteil. Beinahe alle
Modelle verfiigen Uber eine visuelle Unterstitzung der Empfehlungen. Diese kann dazu beitragen,
dass die Empfehlungen fiir die Zielgruppe verstandlicher aufbereitet sind. Die Mehrheit der
genannten FBDG setzt zudem ein zusatzliches Augenmerk auf die 6kologische Nachhaltigkeit. So wird
etwa die Verwendung von saisonalen und regionalen Produkten empfohlen. Die Halfte der Modelle
enthalten auch zusatzliche Verhaltens- und Bewegungstipps, wie z. B. sich ausreichend Zeit zum
Essen zu nehmen oder sportliche Aktivitditen gemeinsam mit der Familie auszuliben. Eines der
insgesamt 12 Modelle bericksichtigte kulturelle Aspekte der Zielgruppe.
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Auch bei der MalRnahme ,,Integration von Erndhrungsbildung in Lehrpldne und Ausbildungscurricula®
wurden 5 weitere Modelle identifiziert. Hierbei handelt es sich um Osterreichische, fiir die Zielgruppe
relevante, Lehrpldane. Die Modelle machen deutlich, dass bei der Planung von Lehrplanen mehrere
Dimensionen wie z. B. eine soziale oder kulturelle Dimension — etwa in Form von einer
Bericksichtigung kulturell gepragter Erndahrungsgewohnheiten — mitgedacht werden sollte. Eine
praktische Anwendung der erlernten Inhalte zeigte sich ebenfalls als zielflihrend. Die Kinder sollen
ermdachtigt werden, ihr Erndhrungswissen auch nach auRen hin zu tragen und so etwa das
Erndhrungsverhalten ihrer Familien positiv zu beeinflussen. Vor allem bei den Modellen aus dem
englischsprachigen Raum ist eine gesamtgesundheitliche Gestaltung der Lebensrdaume fir Kinder
wichtig. MalBnahmen zur Etablierung gesundheitsférderlicher Rahmenbedingungen sind dort auch in
den Curricula verankert.

In den Lehrpldnen, der fir die Zielgruppe relevanten Berufsgruppen, wird Erndhrungsbildung zum
Teil bereits angeboten. Im Zuge der Ausbildung werden den zukiinftigen Kinderbetreuerlnnen Wissen
Uber eine gesundheitsférderliche Erndhrung sowie praktische Anwendungen vermittelt. Auch auf die
Wichtigkeit von kulturellen oder 0&kologischen Aspekten in der Thematik Erndhrung wird
eingegangen.

Lebensumwelten von Kindern wie z. B. das Setting Schule sind ideale Orte um allen Kindern,
unabhangig von ihrer sozialen oder kulturellen Herkunft, ein gesundheitsférderliches
Erndhrungsverhalten zu vermitteln. In diesem Sinne tragt die einheitliche Verankerung von
Erndhrungsbildung in Lehrplanen und Curricula ein groRes Potential zur langfristigen Férderung eines
gesunden Erndhrungsverhaltens in sich.

Eine weitere Moglichkeit einer chancengerechten Erreichung von Kindern ist die Ausbildung von, im
Setting Kindergarten oder Schule tatigen, Multiplikatorinnen. Aber auch der Einsatz von
Multiplikatorinnen in gleichen sozialen oder kulturellen Settings hat sich als erfolgsversprechend
erwiesen.

Bei der Planung von Multiplikatorinnenschulungen ist es essentiell diese an die Rahmenbedingungen
der Multiplikatorlnnen anzupassen. Modelle, die eine Involvierung der Zielgruppe von Anfang an,
eine Anknipfung an bereits vorhandene Strukturen oder die Maoglichkeit der flexiblen Umsetzung
von MalRnahmen zulassen, wurden am meisten angenommen und nachhaltig umgesetzt. Auch die
Bereitstellung von praxistauglichen Materialien sowie die Veranstaltung von Fortbildungs- und
Vernetzungstreffen wurden bei den Modellen durchwegs als positiv beurteilt.

Insgesamt wurden 6 nationale und 5 internationale Modelle zu Multiplikatorinnenschulungen
identifiziert. Auch zu dieser MaBnahme wurde im Zuge der erweiterten Literatursuche 1 weiteres
Modell hinzugefiigt.
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Handlungsfeld 2 —, Verpflegungseinrichtungen und Gastronomie”

Im Handlungsfeld 2 wurden insgesamt 49 Modelle identifiziert. 26 davon sind Qualitatsstandards. In
der Tabelle 3 ist die Anzahl der Modelle pro MaRnahme und nach nationalen und internationalen
Modellen aufgeschliisselt dargestellt.

HF 2 "Verpflegungseinrichtungen und Best-Practice-Modelle Best-Practice-Modelle

Gastronomie" national international

GV-Standards 8

Beratung GV-Anbieterlnnen 5 7
2
7

Verbesserte Verflgbarkeit
Ist-Analyse Verpflegungsangebote
Gesamt 22 28

Tabelle 3: Nationale und internationale Best-Practice-Modelle des HF 2

Beinahe alle genannten Standards basieren auf freiwilliger Basis. Nur im englischsprachigen Raum
konnten drei verpflichtende Standards identifiziert werden. Die Umsetzung der Standards erfolgt in
den meisten Fallen in den Settings Kindergarten und Schule. Ein weiteres fiir die Verpflegung von
Kindern relevantes Setting ist die Gastronomie. Ein Standard konnte identifiziert werden, der sich an
die Verpflegung von Kindern in Restaurants richtet.

Etwa die Halfte der Standards ist nach Lebensmittelgruppen aufgebaut und ein GroRteil enthalt
zusatzlich spezielle Nahrwertbestimmungen, etwa genaue Angaben zu PortionsgroRen oder
Gesamtkalorienanzahl. Rund die Halfte der Standards bietet taglich ein vegetarisches Meni an,
etwas weniger setzen ein Augenmerk auf 6kologische Nachhaltigkeit und ein Viertel richtet sich nach
kulturellen Bedirfnissen der Zielgruppe. Insgesamt 5 der genannten Standards sind zertifiziert und
kénnen durch das Zertifikat bei der Zielgruppe beworben werden.

Im Hinblick auf eine optimale Umsetzung von Standards hat es sich als sinnvoll erwiesen
GV-Anbieterlnnen bei deren Umsetzung zu unterstitzen. Aber auch zur generellen Optimierung des
Verpflegungsangebotes zeigt es sich als zielfihrend, Verpflegungsbetriebe bei der Verbesserung des
Angebotes zu beraten und mit praktischen Umsetzungstipps zur Seite zu stehen. So konnten
insgesamt 12 Best-Practice-Modelle zu dieser MaRnahme ermittelt werden. Die Modelle zeigen, dass
eine Einbindung der Zielgruppe von Anfang an maRgeblich den Erfolg der Intervention beeinflusst.
Die Motivation und Akzeptanz der Interventionen ist umso groBer, je hoher die Mdglichkeit der
Einbringung flr die Zielgruppe ist. Zudem spielen Vernetzungsmoglichkeiten sowie Schulungs- und
Fortbildungsveranstaltungen mit einem niederschwelligen Zugang eine entscheidende Rolle. So
zeigte es sich, dass verpflichtende Fortbildungen sowie jdhrliche Speiseplankontrollen der
Qualitatssicherung der MalRnahme dienen. Eine Unterstitzung der Verpflegungsbetriebe durch
Materialien wie Logos, Tischaufsteller, Checklisten oder Informationskarten wurde bei den Modellen
erfolgreich genitzt. Um die Akzeptanz des optimierten Angebots von Seiten der Konsumentinnen zu
erhohen, zeigte sich bei den Modellen eine verstarkte Informationsweitergabe sowie Moglichkeit der
Einbindung als zielflihrend. Auch die Verleihung von Auszeichnungen fiir die gelungene Umsetzung
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eines optimierten Angebotes tragt zur Kommunikation nach auBen bei und erhoht die Motivation der
Verpflegungsbetriebe sowie die Akzeptanz des Angebotes bei den Konsumentlnnen.

Die Verbesserung der generellen Verfligbarkeit gesunder Alternativen spielt bei der
gesundheitsforderlichen Erndhrung von Kindern eine wesentliche Rolle. Zu dieser MaRnahme
wurden 5 Modelle ermittelt, die sich unter anderem mit der Bereitstellung eines ausgewogenen
Schulfriihstlicks, einer Verpflegung mit lokalen Produkten oder der Férderung des Wassertrinkens
und des Obst- und Gemisekonsums auseinandersetzen. Einige Modelle bieten eine kostenlose
Bereitstellung von Verpflegungsangeboten an, die im Sinne der Chancengerechtigkeit allen Kindern
unabhangig von ihrer sozialen Herkunft ein gesundheitsforderliches Verpflegungsangebot verfligbar
macht.

Bei der Umsetzung von Projekten zu dieser MaRnahme zeigte sich anhand der ausgewahlten Modelle
eine gute Einbettung und Abstimmung mit den Strukturen im Setting als sinnvoll, um oft begrenzte
Ressourcen bestmoglich niitzen zu kdnnen. Vor allem die Einbindung von Schiilerinnen sowie Eltern
flhrte bei einigen Modellen zu besseren Erfolgen.

Grundlegend fiir die Planung sowie Implementierung von MaRnahmen ist nicht nur im Bereich der
Gesundheitsforderung eine Erfassung der Ist-Situation. So wurden fiir den Detailmafnahmenkatalog
einige Modelle, welche den Ist-Bestand von Verpflegungsangeboten fiir die Zielgruppe erfassen,
identifiziert und dargestellt. In Bezug auf das Verpflegungsangebot ist es sinnvoll neben der Qualitat
der Angebotes auch relevante Strukturen rund um die Bereitstellung der Verpflegung zu erheben.
Die im ,Malnahmenkatalog 2015“ dazu ermittelten Modelle tragen zu einer Abbildung der
Verpflegungssituation der Zielgruppe in Osterreich entscheidend bei, zeigen jedoch nur Ausschnitte
der bundesweiten Verpflegung und gehen kaum auf die Strukturen ein.

Die im Rahmen des Programmes ,Richtig essen von Anfang an“ durchgefiihrte Vollerhebung zur
Verpflegungssituation an Osterreichischen Kindergdrten zeigt erstmals die Strukturen rund um die
Verpflegung in Kindergarten auf und visualisiert das Wissen um die Verwendung von relevanten
Standards.

Folgende wesentliche Punkte konnten festgestellt werden:

e In Osterreich gibt es mehr als 5.100 Kindergérten

e Fast alle Kinder konsumieren mind. Eine Mahlzeit im Kindergarten

e Die Bereitstellung der Mittagsverpflegung an Osterreichischen Kindergdrten ist sehr
heterogen und bundeslanderspezifisch.

e Bis dato liegen keine einheitlichen bundesweiten Kriterien flr die Mittagsverpflegung von
Kindergartenkindern vor.

e In (fast) jedem Bundesland sind Standards, Leitlinien, Kriterien fur die
Gemeinschaftsverpflegung bzw. Mittagsverpflegung im Kindergarten in Verwendung.
Jedoch zeigte sich durch die Vollerhebung, dass

o die Standards/Leitlinien nicht ausreichend umgesetzt werden.
o inden Kindergdrten nur teilweise bekannt sind.

e Um einen nachhaltigen Beitrag zur Verbesserung der Kindergartenverpflegung leisten zu
kdénnen, ist eine gute Zusammenarbeit und ein Austausch der relevanten Stakeholder nétig.
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Handlungsfeld 3 — , Kinderlebensmittel und Werbung”

In der Tabelle 4 werden Best-Practice-Modelle des Handlungsfeldes 3 dargestellt.

HF 3 "Kinderlebensmittel und Best-Practice-Modelle Best-Practice-Modelle

Werbung" national international

Dokumentation/Uberpriifung 5 1
Konsumentlnneninformation / 8
Produktentwicklung/Zertifizierung 2 6
Gesamt 7 15

Tabelle 4: Nationale und internationale Best-Practice-Modelle des HF 3

Hinsichtlich einer Dokumentation und Uberpriifung des Lebensmittelangebotes, konnten 6 Modelle
ermittelt werden. Ein Modell ermdglicht durch eine 6ffentlich zugangliche Auflistung von Produkten
den Konsumentlnnen eine erleichterte Kaufentscheidung und regt zugleich die Lebensmittelindustrie
zu einer Verbesserung ihrer Rezepturen an. Auch das Thema Kinderlebensmittel spielt in dieser
Malnahme eine Rolle. Insgesamt wurden 4 Modelle, die sich mit der Dokumentation und
Uberpriifung dieser Lebensmittelgruppen auseinandersetzen, identifiziert.

Zur Verbesserung der Konsumentlnneninformation zum Thema Kinderlebensmittel konnten nur
internationale Modelle erfasst werden. Hierbei handelt es sich hauptsachlich um
Kennzeichnungssysteme, die eine gesiindere Wahl innerhalb einer Produktgruppe ausloben. Die
Modelle zeigen zudem, dass zusatzliche Materialien wie Informationsgrafiken oder Einkaufsplaner
mit einfachen und verstandlichen Empfehlungen, die Entscheidung der Konsumentinnen zusatzlich
erleichtern kdnnen.

Bei den 8 Modellen der Mallnahme Produktentwicklung und Zertifizierung handelt es sich
vorwiegend um regulatorische MalRnahmen hinsichtlich einzelner Inhaltsstoffe wie Salz oder trans-
Fettsduren. Diese werden sowohl auf Bundesebene als auch EU-Ebene umgesetzt. Auch konnten
Modelle offentlich-privater Partnerschaften und der direkten Zusammenarbeit mit dem
Lebensmittelhandel und/oder der Lebensmittelindustrie in den DetailmaBnahmenkatalog
aufgenommen werden. Im Zuge dieser Zusammenarbeit werden Dbereits freiwillige
Aktionsversprechen zur Produktoptimierung umgesetzt.
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8 Zusammenfassende Darstellung der Erfolgsfaktoren

Die vorliegenden Erfolgsfaktoren haben sich in den Handlungsfeldern als besonders nitzlich

erwiesen.

Handlungsfeld 1 —,Verbesserung des Ernahrungswissens und

Erndhrungsgewohnheiten”

Food-Based Dietary Guidelines
e Einfache grafische Aufbereitung
e Einteilung nach Lebensmittelgruppen
e Bewegungs- und Verhaltenstipps
e Beriicksichtigung von kulturellen Faktoren
e Begleitende Erndhrungserziehung und Informationsprogramme
e Einbindung relevanter Stakeholder bei der Erstellung
e Evaluierung

Integration von Ernahrungsbildung in Lehrpldne und Ausbildungscurricula
e Bericksichtigung von sozialen, kulturellen, 6konomische und o©kologischen
Dimensionen
e Praktische Elemente
e Verbindung des Erlernten mit familiarem Umfeld
o Gesamtgesundheitsforderliche Gestaltung des Settings

Multiplikatorinnenschulungen

e Bedarfserhebung

e Bediirfnisorientierte Umsetzung

e Partizipativer Ansatz

e Anknlpfung/Aufbau auf etablierte Strukturen

e Vernetzung und Wissensaustausch

e Bereitstellung von Schulungs- und Informationsunterlagen

e Praxistaugliche Materialien

e Multiplikatorlnnen aus dem gleichen sozialen Umfeld bzw. mit geringem
Altersunterschied

e Unterstitzende Offentlichkeitsarbeit

Handlungsfeld 2— ,Verpflegungseinrichtungen und Gastronomie

Qualitatsstandards
e Haufigkeiten der anzubietenden Lebensmittelgruppen
e Altersspezifische PortionsgroRen
e Empfehlungen zur Zubereitungsart
e Augenmerk auf saisonale und regionale Produkte
e Einheitliche Kriterien
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Beratung von GV-Anbieterinnen

e Unterstlitzung bei der Umsetzung von Qualitatsstandards

e Partizipation (Feedbackrunden, Fokusgruppen etc.)

e Fortbildungen zum Wissens- und Erfahrungsaustausch und zur Vernetzung

e Malnahmen zur Qualitatssicherung

o Niederschwelliger Zugang zu Veranstaltungen

o Newsletter

e Praxisbezogene Tipps (MarketingmaBnahmen, Positionierung von Produkten etc.)

e Bereitstellung von Informationsmaterial (z.B. Produktlisten, Informationsgrafiken,
Einkaufsplaner)

e Informationsweitergabe an Konsumentinnen (Tischaufsteller, Informationskarten etc.)

e Auszeichnungen

Verbesserung der (generellen) Verfiigbarkeit gesunder Alternativen
e Kostenloses Verpflegungsangebot bzw. monetare Unterstlitzung
e Einbettung in schulische Strukturen
e Abstimmung mit Lehrkraften/Direktionen
e Partizipation von Schilerlnnen und Eltern
e Bereitstellung praxisbewahrter Materialien

Ist-Bestandsaufnahme/Ist-Analyse von Verpflegungsangeboten
e Koordinierende Fachstelle
e Gute Zusammenarbeit von allen fiir die Verpflegung relevanten Personen
e Wissensaustausch/Vernetzung

Dokumentation und Uberpriifung der Nahrungsmittelangebots
e Sammlung und Veroéffentlichung von Produktinformationen
e Transparente Darstellung der Daten

Verbesserung der Konsumentinneninformation zum Thema Kinderlebensmittel
e Niederschwellige Kennzeichnung
e Unterstiitzende Materialien wie Produktlisten, Informationsgrafiken oder
Einkaufsplaner

Produktentwicklung und Zertifizierung
e Freiwillige Aktionsversprechen mit der Lebensmittelindustrie

o Veroffentlichung und medienwirksame Aufbereitung von
Produktzusammensetzungen (z.B. Zucker, Salz, Fett)




9 Handlungsoptionen und Ausblick

Der DetailmaBnahmenkatalog stellt eine Sammlung von Best-Practice-Modellen fiir die Ernahrung fir
Kinder im Alter von vier bis zehn Jahren dar. Es werden Charakteristika und Erfolgsfaktoren der
Modelle beschrieben sowie Empfehlungen hinsichtlich der Umsetzung von Interventionen
zusammengefasst. Zudem werden mdgliche Ansitze dargestellt bei denen es in Osterreich noch
einen Handlungsbedarf zur optimalen Umsetzung und Erreichung der Zielgruppe gibt.

Handlungsfeld 1 —, Verbesserung des Erndhrungswissens und Erndhrungsgewohnheiten”

Bereits im ,MaRnahmenkatalog 2015“ wurde ersichtlich, dass es in Osterreich noch keine Food-
Based Dietary Guidelines fiir Kinder im Alter von vier bis zehn Jahren gibt. FBDG stellen jedoch eine
wichtige Basis fiir Planung, Implementierung und Gestaltung von erndhrungsbezogenen MalRnahmen
dar. Dies hat sich das Programm ,Richtig essen von Anfang an!“ zum Anlass genommen, um fir die
Zielgruppe der vier- bis zehnjahrigen Kinder 6sterreichische Erndhrungsempfehlungen zu erstellen.

Handlungsfeld 2 — , Verpflegungseinrichtungen und Gastronomie”

Im Hinblick auf die Qualitatsstandards zur Verpflegung der Zielgruppe wurde deutlich, dass zwar
einige regionale Standards vorhanden sind, diese jedoch bei den fiir die Verpflegung relevanten
Personengruppen kaum ankommen. Zudem gibt es in Osterreich keine Mindeststandards, die auf
einheitlichen Kriterien beruhen, fiir die Verpflegung im Setting Kindergarten. Die Vollerhebung
zeigte Uberdies, dass die Bereitstellung der Mittagsverpflegung an Osterreichischen Kindergarten
sehr heterogen ist und daher individuell bzw. zielgruppenspezifisch darauf eingegangen werden
muss. Ein Uberregionaler Austausch und Vernetzung der relevanten Stakeholder ware fir die
Etablierung und breite Umsetzung von Standards der Kindergartenverpflegung hilfreich. Es besteht
daher ein Bedarf an einer fiir ganz Osterreich koordinierende Fachstelle, die Aktivititen auf
Bundesebene und regionaler Ebene zusammenfihrt.

Die Gastronomie ist ebenfalls ein fiir die Zielgruppe relevantes Setting. Im Zuge des
DetailmaRnahmenkatalogs konnte kein Osterreichisches Best-Practice-Modell fiir dieses Setting
identifiziert werden. In den USA und im UK werden jedoch bereits MalRnahmen in diesem Setting
umgesetzt. Eine Optimierung der Verpflegung der Zielgruppe in diesem Setting sollte in Osterreich
zukinftig vermehrt Ziel von Interventionen sein.

Durch eine kostenlose Bereitstellung bzw. monetdre Unterstiitzung eines gesundheitsférderlichen
Verpflegungsangebots in Kindergarten und Schulen, kann im Sinne der Chancengerechtigkeit allen
Kindern eine gesundheitsforderliche Verpflegung angeboten, sowie der Obst- und Gemiisekonsum
gesteigert werden. International gibt es hierzu bereits einige Modelle, die gesundheitsférderliche
Mabhlzeiten kostenlos zur Verfiigung stellen. In Osterreich werden durch das Schulobst- bzw. das
Schulfruchtprogramm Kinder vieler Kindergarten und Schulen mit frischem Obst und Gemise
beliefert. Nun sollten verstarkt auch MaBnahmen zur Mittagsverpflegung umgesetzt werden.
Hand in Hand kann dies, wie internationale Modelle zeigen, mit einer Verstarkung des Themas
Erndhrung in Ausbildungs- und Lehrplanen gehen. Ein ganzheitlicher Ansatz, von der Zulieferung,
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Uber die Zubereitung bis hin zum Erndhrungswissen und Aufbau von Erndhrungskompetenzen, die
von Kindern nach auRen in die Familien getragen werden kdnnen, ist sinnvoll.

Handlungsfeld 3 — , Kinderlebensmittel und Werbung”

Die Dokumentation und Uberpriifung des Lebensmittelangebotes mit einer 6éffentlich zuginglichen
Auflistung  von  Produkten, stellt ein groBes Potential zur Verbesserung der
Konsumentlnneninformation beim Lebensmitteleinkauf und verstarkten Involvierung der
Lebensmittelindustrie dar. Diese Listen kdnnen Kaufentscheidungen erleichtern und zugleich die
Lebensmittelindustrie zu einer Verbesserung ihrer Rezepturen anregen. In Osterreich wird derzeit im
Rahmen der ,Joint Action on Nutrition and Physical Activity” (JANPA) eine Pilotstudie zum Aufbau
einer Nahrstoffdatenbank — nach einem internationalen Modell — durchgefiihrt. Der Bedarf an einer
N&hrstoffdatenbank besteht auch in Osterreich. Aufbauend auf den Erfahrungen des Pilotprojektes
sollte auch in Osterreich rasch mit dem Aufbau einer Datenbank — insbesondere mit fiir Kinder
relevante Lebensmittel — begonnen und Ergebnisse regelmalig veroffentlicht werden.

In Osterreich wird bis dato noch keine Symbolkennzeichnung an verpackten Lebensmitteln
verwendet. Einige internationale Modelle setzen diese jedoch bereits in verschiedenen Formen um.
Die Modelle zeigen jedoch keine eindeutigen Belege, welches Kennzeichnungssystem am besten
dazu geeignet ist, die Auswahl von gesiinderen Alternativen zu steigern. Das bis Ende 2016 laufende
Projekt ,Die Gute Wahl“ (finanziert aus den Vorsorgemitteln der Bundesgesundheitsagentur)
untersucht verschiedene Symbolkennzeichnungssysteme an 6sterreichischen Schulbuffets
hinsichtlich ihrer Eignung, Kindern und Jugendlichen eine gesiindere Wahl zu erleichtern. Ergebnisse
dieses Projektes werden Anfang 2017 vorliegen und koénnen fir die Planung weiterer moglicher
Interventionen herangezogen werden.

Nur etwa 10 % der Best-Practice-Modelle setzen einen expliziten Schwerpunkt auf die Erreichung
von Kindern aus sozial benachteiligten Familien/Familien mit einem Migrationshintergrund.
Projekte die einen Fokus auf diese Bevolkerungsgruppen legen, werden zumeist regional und mit
einer geringen Reichweite durchgefiihrt, ofters nicht evaluiert oder es werden nur begrenzt
Projektinformationen verdffentlicht. In Osterreich besteht nach wie vor der Bedarf an MaRnahmen,
die sich an diese schwer erreichbare Zielgruppe richtet.

Die Ergebnisse des DetailmaRnahmenkatalogs zeigen, dass bereits einige Mallnahmen zum Thema
Ernahrung fir die Zielgruppe in Osterreich durchgefiihrt werden, es in einzelnen Bereichen dennoch
verstarkten Handlungsbedarf gibt.

In der nachstehenden Ubersicht werden die konkreten Handlungsoptionen, die sich aus dem
DetailmaRnahmenkatalog ergeben, fiir Osterreich zusammengefasst dargestellt. Zukiinftig sollte bei
der Planung von MalRnahmen darauf geachtet werden auf jene Handlungsoptionen abzuzielen.
Dadurch kann zu einer SchlieBung der identifizierten Liicken beigetragen und ein ganzheitlicher
Ansatz zur Schaffung von gesundheitsférderlichen Umwelten der Zielgruppe unterstiitzt werden.
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Konkrete Handlungsoptionen fiir Osterreich
fiir die Zielgruppe Vier-bis Zehnjahrige
e Osterreichische FBDG fiir Vier- bis Zehnjahrige

e Einheitliche Qualitatsstandards fiir die Verpflegung durch GV-Betrieben

e Koordinierende Fachstelle

e Optimierung des Verpflegungsangebots in der Gastronomie

o Kostenlose Bereitstellung bzw. monetdre Unterstlitzung eines gesundheitsforderlichen
Verpflegungsangebots

e Aufbau einer Nahrstoffdatenbank

e Entwicklung von geeigneten Kennzeichnungssystemen

e Schwerpunktsetzung auf die Erreichung von Kindern aus sozial benachteiligten
Familien/Familien mit einem Migrationshintergrund

Der DetailmaBnahmenkatalog, mit seinen Empfehlungen und Handlungsoptionen, wird daher lber
verschiedene Verteilungswege gestreut, um einem breiten Publikum zur Verfligung zu stehen.
Projektbetreiberlnnen sowie relevante Stakeholder kénnen diese zur Planung und Implementierung
regionaler und bundesweiter MalRnahmen niitzen.
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10 Food-Based Dietary Guidelines

Deckung des N&hrstoffbedarfs;
Pravention von Ubergewicht,
Karies, Verdauungsproblemen,

Pyramide, aufgebaut aus 7 Ebenen mit 8 LM-
Gruppen: Wasser, Getreideprodukte &

nitratarmes Gemuse bevorzugen,
keine Minarine (Streichfett mit

Kinder < 6 Bluthochdruck, Herz-Kreislauf- Kartoffgln, Gemusg, OloE Mhllchprodukte & . SEIECRELRS 39-41 % Fett) fur Kinder (da
2011 BEL . kalziumangereicherte Sojaprodukte, nein Obst & L e
Jahre Erkrankungen, Krebs, Diabetes etc. . X ) N Fettgehalt zu niedrig), 3—6 Jahrige:
’ Fleisch/Fisch/Eier & Ersatzprodukte, Gemuise X .
Basierend auf: . max. 1 Ei pro Woche, fleischlose
- Streich- & Bratfette, Restgruppe, Bewegung .
Erndhrungsempfehlungen des bildet die Basis der Pvramide Alternativen
Hohen Gesundheitsrates (BEL) v
Deckung des Nahrstoffbedarfs; Pyramide (nicht speziell fur Kinder), aufgebaut Nisse, Samen & Leguminosen in
Prévention von Ubergewicht, aus 7 Ebenen mit 8 LM-Gruppen: Wasser, Bio- Gruppe mit Fleisch etc.; Einteilung
. Karies, Verdauungsproblemen, Getreideprodukte & Kartoffeln, Gemuse, Obst, kulturspezifische i in ,Bevorzugt”, ,Mittelweg” &
Kinder > 6 . R K . . . logisches, P .
2011 BEL Jahre & Bluthochdruck, Herz-Kreislauf- Milchprodukte & kalziumangereicherte Pyramide fir saisonales »Restgruppe”; 6-11 Jahrige: max.
Erwachsene Erkrankungen, Krebs, Diabetes etc. Sojaprodukte, Fleisch/Fisch/Eier & marokkanische & Obst & 2 Eier pro Woche; Kaffee ab
Basierend auf: Ersatzprodukte, Streich- & Bratfette, tirk. Gemeinde N 6 Jahren; fleischlose Alternativen,
. . Gemise K
Erndhrungsempfehlungen des Restgruppe, Bewegung bildet kurzer Text zu Veganismus
Hohen Gesundheitsrates (BEL) die Basis der Pyramide (fur Kinder ungeeignet)
Deckung des Nahrstoff- & L, (.j.le f.ur 4 LM—Gruppen dle.. Speiseplane; Informationen zu
) « . Mengenverhaltnisse verdeutlichen; griiner « .
. Energiebedarfs; Pravention von ) w - . sekundéaren Pflanzenstoffen, SuRk-
Kinder ab N . . Balken = pflanzliche LM & Getrénke reichlich; saisonales
erndhrungsmitbedingten L i . & Zuckeraustauschstoffen,
2015 GER 1Jahr & X . gelber Balken = tierische LM maRig; roter nein Obst & . .
. Krankheiten; basierend auf: ; N Nahrungserganzungsmitteln;
Jugendliche Balken = fett- & zuckerreiche LM sparsam; Gemise R e
Referenzwerte der Deutschen ) o Kalorientabelle; vegane Ernahrung
A . aulerdem Pyramiden fir die Darstellung der 5 X o R
Gesellschaft fur Erndhrung (DGE) . nicht fiir Kinder geeignet
Mahlzeiten
Gesamtbevélke Deckung des Nahrstoffbedarfs; Folder mit Tabellen (Kinder inbegriffen), Text dunkelgriines & oranges Gemiise
-rung ab 2 Risiko fiir Ubergewicht, Typ 2 & Merkkastchen, die sich speziell auf Kinder wichtig; Portionen als Cups,
2011 CAN el Diabetes, Herzerkrankungen, Krebs beziehen; 4 LM-Gruppen: Gemiise & Obst, nein k. A. Stlicke, Teeloffel bildlich
& Osteoporose senken; basierend Getreideprodukte, Milch & Alternativen, dargestellt; fleischlose
auf: Dietary Reference Intakes Fleisch & Alternativen Alternativen
. . . - dunkelgriines & Gemi
. Deckung des Nahrstoffbedarfs; Folder mit Tabellen (Kinder inbegriffen), Text s un .e gf“”es ‘oranges emuse
Kinder ab 2 o R . o . ; zusatzliche wichtig; Portionen als Cups,
Risiko fiir Ubergewicht, Typ 2 & Merkkastchen, die sich speziell auf Kinder . . . . e
Jahren, . X . Informationen zur regionaler Stticke, Teeloffel bildlich
2007 CAN . Diabetes, Herzerkrankungen, Krebs beziehen; 4 LM-Gruppen: Gemiise & Obst, N . i
Jugendliche, . X . . Erndhrung ohne Fisch dargestellt; fleischlose
& Osteoporose senken; basierend Getreideprodukte, Milch & Alternativen, K N .
Erwachsene . . . Milch & -produkte Alternativen; traditionelle Fette
auf: Dietary Reference Intakes Fleisch & Alternativen . B .
wie z. B. Wal6l integriert
gesunde Erndhrung; Verbesserung 5 Ubergeordnete Richtlinien;
der Essgewohnheiten — Grafik ,,MyPlate” (nicht speziell fir Kinder); Sojadrinks den Milchprodukten
Kombination von Speisen & jeder Teil des Tellers reprasentiert eine der 5 zugeordnet; 3
2015 Gesamtbevolke Getranken; erarbeitet fiir LM-Gruppen: Friichte, Gemise, Getreide, vegetarische gesundheitsfordernde
(8. Auflage) USA -rung ab 2 Politikerlnnen & Gesundheits- Protein, Milchprodukte im Glas neben dem Efnéhrun k. A. Erndhrungsmuster:
’ g Jahren professionistinnen; basierend auf: | Teller; Guidelines auch als Tabelle verfligbar: 6 e Erndhrungsmuster im US-Stil,

Dietary Reference Intakes,
Empfehlungen des 2015 Dietary
Guidelines Advisory Committee

LM-Gruppen (Friichte, Gemise, Getreide,
Protein, Milchprodukte, Ole)

mediterranes Erndhrungsmuster
& vegetarisches
Ernahrungsmuster

LB Albanien, AUS Australien BEL Belgien, CAN Kanada, GER Deutschland, IRL Irland, NZL Neuseeland, SUI Schweiz, TUR Tiirkei, USA Vereinigte Staaten
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2012
(Uberarbeite
t2015)

NZL

Kinder ab 2
Jahren &
Jugendliche

Bereitstellung von aktuellen,
evidenzbasierten Empfehlungen &
Informationen fiir
Gesundheitsprofessionistinnen, die
mit Kindern & Jugendlichen
arbeiten; basierend auf: Nutrient
Reference Values for Australia
&New Zealand (NHMRC 2006)

Booklet , Eating for Healthy Children aged 2 to
12“ beinhaltet Empfehlungen fiir gesunde
Erndhrung, Bewegung, gesundes Essverhalten,
vegetarische Optionen, Vitamine, Proteine &
Angaben zu 4 LM-Gruppen: Gemiise & Obst,
Brot & Getreide,

Milch & -produkte, mageres
Fleisch/Gefligel/Meeresfriichte/Ei/Nusse &
Samen

vegetarische
Erndhrung, Einbezug
traditioneller
Erndhrungsweise
(Maori)

saisonales
Obst &
Gemuse

Berichte zu Erndhrungsweisen
verschiedener ethnischer Gruppen
wie z. B. Maori; kein Kaffee oder
Tee unter 13 Jahren; keine
Energydrinks fiir Kinder &
Jugendliche; Informationen zu
Allergien & Intoleranzen

2016

Sul

Kinder
(4-12 Jahre)

ausgewogenes Essen & Trinken
sowie Bewegung; Tischkultur,
Haltung der Eltern &
Bezugspersonen spielen wichtige
Rolle; basierend auf: Richtlinien des
Forschungsinstitutes fir
Kindererndhrung in Dortmund

Scheibe mit 5 separaten Tortenstiicken in
denen Erndhrungstipps als Grafik dargestellt
sind, in der Mitte ein Kreis mit ,,In Bewegung

bleiben”, auRerdem 6 LM-Gruppen: Getranke,
Gemdiise & Friichte,
Getreideprodukte/Kartoffeln & Hiilsenfriichte,
Milchprodukte, Fleisch/Fisch/Eier & Tofu,
SuRes & Salziges

nein

regionales
&
saisonales
Obst &
Gemuse

Sojaprodukte bei Empfehlungen
inkludiert; Informationen zu
Kinderprodukten, gesundes

Korpergewicht, Spal & Genuss
beim Essen; vegetarische
Erndhrung mit Milchprodukten fiir
Kinder geeignet

2006 (engl.
Version),
2015 (turk.
Version)

TUR

Gesamtbevolke
-rung ab 4
Jahren

Bewusstsein fur Erndhrung starken,
gesunde Erndhrungsgewohnheiten
vermitteln, basierend auf: Dietary
Reference Intakes, WHO-
Empfehlungen, Empfehlungen einer
Publikation (Energie & Protein),
Recommended Dietary Allowances
(National Research Council)

4-blattriges Kleeblatt (nicht speziell fur Kinder)
bei dem jedes Blatt eine der 4 LM-Gruppen
beinhaltet: Milch & -produkte,
Fleisch/Eier/Fisch/Hulsenfriichte/Samen,
Gemoise & Friichte, Brot & Cerealien

nein

saisonales
Obst &
Gemuse

Nisse wichtig fur Kinder; Glas
Milch zum Frihstuick; Empfehlung:
mehr Bewegung flr
Ubergewichtige Kinder; Tipps fur
Fruhstiick vor der Schule

2011

IRL

Gesamtbevolke
-rung ab 5
Jahren

effektive Gesundheitsforderung &
Krankheitspravention erleichtern;
basierend auf: UK COMA panel
(report on sugars & health), Nordic
Nutrition Recommendations,
Empfehlungen von US Institute of
Medicine & Irish Heart Foundation

Pyramide (angepasst an verschiedene
Altersgruppen) aufgebaut aus 6 Ebenen mit
verschiedenen Farben & Symbolen fiir jede

der 6 LM-Gruppen: Getreide, Brote, Kartoffeln,
Pasta & Reis; Frlchte,

Gemiuse & Salate; Milch, Joghurt & Kase;
Fleisch/Gefluigel/Fisch & Alternativen;
Brotaufstriche & Ole; andere LM, die fiir
gesunde Erndhrung nicht notwendig sind

nein

saisonales
Obst &
Gemuse

Tipps zur Aufnahme von Eisen,
Calcium, Vitamin D; zur Reduktion
von Salz; fir Kinder wichtig hohe
Aufnahmen an koffeinhaltigen LM

zu meiden

2008

ALB

Gesamtbevolke
-rung

gesunde Erndhrung; Gesundheit
fordern & schiitzen;
erndhrungsmitbedingte
Erkrankungen reduzieren;
basierend auf: CINDI Pyramide,
Dokumente der WHO & andere
Publikationen

Pyramide (nicht speziell fir Kinder) aufgebaut
aus 4 Ebenen mit 6 LM-Gruppen: Getreide (1.
Ebene), Gemiise, Friichte (2. Ebene), Milch & -
produkte, tierische Produkte sowie andere
Proteinquellen
wie Bohnen/Nusse etc. (3. Ebene),
Ole/Fette/Zucker (4. Ebene)

nein

regionales
&
saisonales
Obst &
Gemuse

Speiseplane; Tipps zur Aufnahme
von Vitamin D, Calcium, Jod,
Proteinen; Tipps zum Trinken; fir
4-6 & 13-18 Jahrige: kein Koffein
in Getranken

ALB Albanien, AUS Australien BEL Belgien, CAN Kanada, GER Deutschland, IRL Irland, NZL Neuseeland, SUI Schweiz, TUR Turkei, USA Vereinigte Staaten
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2013

AUS

Gesamtbevolke
-rung

gesundes Essen bewerben; Risiko

von erndhrungsmitbedingten
Erkrankungen reduzieren;

Gesundheit & Wohlbefinden

verbessern; basierend auf: Dietary
Guidelines for all Australians,
Nutrient Reference Values for

Australia & New Zealand, andere

Empfehlungen fur Australien,

Bericht des World Cancer Research

Fund

Teller in 5 Tortenstlicke unterteilt, daneben
Wasserglas, Ole & SiiRigkeiten; 5 LM-Gruppen
in den 5 Tortenstlcken: Gemuse &
Leguminosen/Bohnen, Friichte,
Getreideprodukte (meist Vollkorn oder
mit hohem Ballaststoffgehalt), mageres
Fleisch/Gefliigel/Fisch/Eier,
Tofu/Niisse/Samen & Leguminosen/Bohnen,
Milch/Joghurt/Kase oder Alternativen (meist
fettreduziert)

kurze Empfehlungen
sowie Food Guide
fur Aborigines &
Torres Strait
Insulaner

saisonales
Obst &
Gemuse

Einschrankung von gesulten
Getranken, erhohter
Nahrstoffbedarf im Wachstum,
keine Energydrinks fur Kinder,
Tipps flr Vegetarier (fur alle
Altersgruppen geeignet)

ALB Albanien, AUS Australien BEL Belgien, CAN Kanada, GER Deutschland, IRL Irland, NZL Neuseeland, SUI Schweiz, TUR Turkei, USA Vereinigte Staaten
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11 Nationale & internationale Standards zur Verpflegung von Kindern

Buffetangebot besteht
zu mind. 50 % aus vegetarischen

Schulkinder, nach mind. 50 % Speisen; basierend auf: dsterr warme Imbisse &
AUT freiwillig Schulbuffet- Schule o 0 P \ y ’ nein regional, saisonal ja Speisen erst nach der
. LM-Gruppen | vegetarische Speisen Erndhrungspyramide, .
betreiberlnnen . L 3. Unterrichtsstunde
Richtwertangaben fir die Verpackung
von SuRigkeiten (30 g bzw. 50 g)
. . . ) . ional,
. Kinderbetreuung Mittagessen wobei Hauptspeisen mit _reglona .
Kinder, . . i o saisonal, Bio, .
Erwachsene -seinrichtungen, nach Fleisch-/Fischkomponente aus 50 % fair-trade Fachliche Beratung
AUT freiwillig ! Krankenhauser, vegetarisch Gemiuse, 25 % Sattigungs-beilage & nein . . nein durch mobile
Verpflegungs- LM-Gruppen o X . Eier aus Freiland- .
anbieterlnnen Mensen, 25 % Fleisch bzw. Fisch bestehen muss; e Erndhrungsexpertinnen
Kantinen k. A. zur wissenschaftlichen Grundlage _ 4
heimische Fische
Fruhstlck, Jause & Mittagessen in Keine Geschmacks-
Kinder, Alternative zu einem Menlzyklus von 4 Wochen; regional verstarker od.
AUT freiwili Erwachsene, Kindergarten, nach Schweinefleisch. tiw Mittagessen liefert 25 % der tagl. nein saisofal m;nd OGE- SuRstoffe, Regelung zu
J Verpflegungs- Schule LM-Gruppen ve etarischl " | Gesamtenergiezufuhr; basierend auf: 25 ‘leio * | Zertifizierung Convenience-
anbieterlnnen & osterr. Ernahrungspyramide, ? Produkten,
D-A-CH Referenzwerte, optiMIX Allergenkennzeichnung
. Fachliche Berat
. Frihstick, Jause & Mittagessen; achiiche "era ung
Kindergarten, X durch Erndhrungs-
. . basierend auf: aktuelle
Kinder, Schule, Kiichen N X K expertinnen,
- Erwachsene, in Alten- & r.1ach mind. 2x pro Woche ernahruﬁgSWlssenschaftllche . . Fortbildungen
AUT freiwillig ! X Speiseplan- i Erkenntnisse & Empfehlungen, nein k. A. nein . .
Verpflegungs- Pflegeheimen, komponenten vegetarisch Standards in der Gemein- Ausfiihrung auch in
anbieterlnnen Restaurants, P . Restaurants,
. schaftsverpflegung im S
Kantinen . Optimierung von
deutschsprachigen Raum L
Speiseplanen
Fruhstlck, Jause, 3-gangiges Emtglrllljngg:?nLM_
Mittagessen & Abendessen aus regional, em feI':IF:enswert”
Kinder Kinderbetreuung vegetarisch energiearmen Bestandteilen (Obst, saisonal, mind. ” pweni or !
Erwachse'ne seinrichtungen, nach Intgleranzen’/ Gemiuse, Milchprodukte, Eiweil’- & 25 % Bio, mind. OGE- om f:.hlensgwert” &
AUT freiwillig ! Krankenhauser, . Kohlenhydrat-Komponenten, Salat, ja 30 % heimische | Zertifizierung p R “
Verpflegungs- LM-Gruppen | Allergien, kulturelle/ . K . . . . . ,nicht geeignet”;
. Mensen, o eine leichte Nachspeise & kalorienfreie Produkte, fair- maoglich .
anbieterlnnen . religiose Aspekte .. . . Beschreibung von
Kantinen bzw. -arme Getranke); basierend auf: trade, Mull X
osterr. Erndhrungspyramide, D-A-CH reduzieren LSS
' BSPY! ! kritischen Nahrstoffen;
Referenzwerte . .
diverse Tipps
. . Mittagessen & Jause; basierend auf: .reglonalf A.bstilmmun.g Uber
Schulkinder, Nach vegetarisch, Ssterr. Ernihrunaspyramide saisonal, mind. Lieblingsspeise der
AUT freiwillig Verpflegungs- Schule LM-Gruppen Intoleranzen/ Sch;JIe . Esseng-plzote 14 ! ja 10 % Bio, fair- nein Woche, Partizipation
anbieterlnnen PP Allergien ” . trade der Schiilerlnnen bei
Verzehrsempfehlung nach optiMIX
bevorzugen Essensplanung
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Verpflegungs-

Schule,

Mittagessen & Jause mit 50 %

AUT freiwillig - . k. A. k. A. Bioanteil; k. A. zur wissenschaftlichen nein fair-trade, Bio nein
anbieterlnnen Kindergarten
Grundlage
Klein- und
IESIL 2-gangige Ments, 2-mal pro Woche
Verpflegungs- .
h Suppe und Hauptspeise, 3-mal pro
LI nach Woche Hauptspeise regional OGE
AUT freiwillig Caterer, Kindergarten vegetarisch R pisp ja g o e WinKi-Auszeichnung
. . LM-Gruppen und Dessert (je 1-mal pro Woche saisional Zertifizierung
Kindergartenpad . .
agoginnen Mehlspeise mit Obst und/oder
el L Milchprodukt); Vollkorn 1x pro Woche
Tagesmiutter u.
-vater
Jause & Mittagsverpflegung in einem reglonal,
. . saisonal,
. Mentizyklus von 4 Wochen mit R
. vegetarisch, L R GroRteil Regelung zu
Schulkinder, Berlicksichtigung von saisonalen, X .
Intoleranzen/ R L pflanzlich, Convenience-
A Eltern, nach . regionalen, kulturellen & religiosen . M . .
GER freiwillig Schule Allergien, ja okologisch, ja Produkten,
Verpflegungs- LM-Gruppen . Aspekten & von Intoleranzen & . .
. Alternative zu X . R fair-trade/ Allergenkennzeichnung,
anbieterlnnen . . Allergien; Mittagessen liefert 25 % der K X
Schweinefleisch N R . umwelt- diverse Tipps
tagl. Gesamtenergie; basierend auf: vertraglich
D-A-CH Referenzwerte s
verpackt
regional,
. . Frihstlick, Mittagessen, Jause (Obst & saisonal, Regelung zu
Kinder in Tages- L . ) .
einrichtuneen vegetarisch Gemiise) in einem Meniizyklus von GroRteil Convenience-
i - - ! 4 Wochen mit Berticksichtigung von pflanzlich, Produkten, SuRigkeiten
- Eltern, Tageseinricht- nach Intoleranzen/ . . . . . .
GER freiwillig . . . saisonalen, regionalen, kulturellen & ja oOkologisch, ja nur zu besonderen
Elternverein, ungen LM-Gruppen | Allergien, Alternative L . -
. . religiosen Aspekten & von fair-trade/ Anldssen,
Verpflegungs- zu Schweinefleisch . R .
anbieterlnnen Intoleranzen & Allergien; basierend umwelt- Empfehlungen fir
auf: D-A-CH Referenzwerte vertraglich Eltern
verpackt
Kennzeichnung von LM
. vegetarisch, mit hohem
U 8leiS nach Intoleranzen/ Mittagsverpflegung, Jause & Snacks; Zuckergehalt, Tipps zur
UK flichtend Verpfl - Schul . . I " ! j k. A. i N Lo
CeE R erP =iz chuie LM-Gruppen | Allergien, Alternative | k. A. zur wissenschaftlichen Grundlage Ja nein Erhéhung von Eisen-,
anbieterlnnen . . B .
zu Schweinefleisch Zink- & Calciumgehalt
der Speisen
Kindergarten, vegetarisch/ saisonal, e .
R : . mit Kindern gemeinsam
R Verpflegungs- Vorschule, nach vegan, Fruhstiick, Mittagessen & Jause; . Vermeidung . .
UK freiwillig ) . . o . . ja nein kochen, iber gesunde
anbieterlnnen Kindertagesstatt | LM-Gruppen kulturelle/religiose | k. A. zur wissenschaftlichen Grundlage von LM-Ver- .
Erndhrung lernen
en Aspekte schwendung
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Friihstlick, Mittagessen & Getranke

el Schule nach ohne Verwendung von ,verbotenen
GRS | A Verpflegungs- Kindergarten LM-Gruppen kA LM“; k. A. zur wissenschaftlichen nein k-A. nein
anbieterlnnen
Grundlage
vegetarisch, Mittagsverpflegung mit
Kinder, Eltern, . Intoleranzen/ Berlicksichtigung von religiosen
. Kindergarten, nach . ) . .
NIR | verpflichtend Verpflegungs- Schule LM-Gruppen Allergien, Aspekten, Intoleranzen & Allergien; ja k. A. nein
anbieterlnnen pp kulturelle/religiose basierend auf: , The Balance of Good
Aspekte Health (National Food Guide)”
Fruhstiick (20-25 %), Mittagessen .
weniger
(25-35 %), Abendessen (25-35 %), )
. . ) Fleisch mehr . .
vegetarisch/vegan, Jause (restliche Energie) sollen . Keyhole-Labelling, mit
A Verpflegungs- nach . R - . . Gemtise, MSC . . .
SWE freiwillig - Schule Intoleranzen/Allergie jeweilige Anteile der nein R nein Kindern gemeinsam
anbieterlnnen LM-Gruppen . X Fisch,Verschw
n Gesamtenergiezufuhr liefern; endun kochen
basierend auf: nordische L .
. minimieren
Erndhrungsempfehlungen
Mittagessen bestehend aus
Hauptspeise, Beilage & Milchprodukt,
. Dessert od. Vorspeise; Fett- &
LI nach Zuckergehalt sowie Haufigkeit von
FRA freiwillig ;/:;?eflzﬁ:;gesr; Schule T k. A. Obst, Gemiise & Milchprodukten ja k. A. nein
geregelt; Brot frei verfligbar, Salz &
Saucen jedoch nicht; k. A. zur
wissenschaftlichen Grundlage
Multiplikatorinnen-
schulung,
. Mittagessen & Jause mit Vorgaben fiir Gesundheitsunterricht
Kinder, Eltern, . X .
BEL freiwili Verpflegungs. schule nach vegetarisch woch. Speisenzusammensetzung & ia KA nein fuir Kinder, Augenmerk
s p i LM-Gruppen g Variation; k. A. zur ) o auf Kinder aus Familien
anbieterlnnen . . . -
wissenschaftlichen Grundlage mit geringem
sozio6konomischen
Status
k. A. zum Verpflegungsangebot; Alter ili;g:fur:te\ll;:
& Geschlecht wird berticksichtigt; E g
N . Migrantinnen;
Gemdlise, Kartoffeln, Pasta, Reis, Intoleranzen/Allergien;
Hulsenfriichte & Mais als Vorspeise & . g" !
. . . ) . A Schonkost; Tipps fiir
ESp freiwilli Schilerlnnen der Schule nach LM- nein Beilage; Fleisch, Fisch od. Eier bei ia KA nein Essenszubereitun
J Grundschule Gruppen Hauptspeise abwechselnd; Nachspeise ) o &

Obst und/od. Milchprodukt; Brot &
Wasser zusatzlich; keine Obstsafte
statt Obst; basierend auf:
Erndhrungsempfehlungen

Frihstick, Jause &
Abendessen;
Hygienevorschriften;
Aufgaben von
Padagoginnen
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Mittagessen & Jause; Einteilung der
LM in ,am meisten verkaufen®,

keine StiRstoffe erlaubt,

e, (EE, D manchmal verkaufen & ,nicht Einteilung der
CAN | verpflichtend Verpflegungs- Schule Kategorien der vegetarisch ” " L ” nein k. A. nein s
anbieterinnen Checkliste verkaufen” wobei mind. 50 % der vorverpackten LM nach
vorverpackten & alle frischen LM zu Nahrwerten
,am meisten verkaufen” gehoéren
Mittagessen & Jause mit Limitierung
von Kalorien, Fett, Salz & Zucker,
Kinder, Eltern, el el welche O_bst, Gemdse, eiweilhaltige
A e LM od. Milchprodukte als erste Zutat . .
USA freiwillig Verpflegungs- Schule spezifischen k. A. . . R nein k. A. nein
) . beinhalten & vollkornreich sein
anbieterlnnen Kriterien . .
missen; basierend auf:
wissenschaftliche
Erndhrungsempfehlungen
Fruhstlck, Mittagessen & Jause mit
Limitierung von Fett, gesattigtem Fett,
Salz & Zucker; als Getrank nur Wasser,
Kinder, fettarme Milch, zuckerfreie Softdrinks;
USA | verpflichtend Verpflegungs- Schule k. A. k. A. Gemduse, Obst, fettarme k. A. k. A. nein
anbieterlnnen Milchprodukte empfohlen; basierend
auf: unabhangige
Expertenempfehlungen vom Institute
of Medicine
nach Speisen in Restaurants aus magerem
. programm- Eiweil}, Obst, Gemiise, Vollkorn &
NIt spezifischen fettarmen Milchprodukten mit
USA freiwillig Restaurant- Restaurants p - k. A. N P nein k. A. nein Rezeptvorschlage
. Nahrwert- strengen Nahrwertangaben pro
betreiberinnen ;
angaben pro Speisengang; k. A. zur
Speisengang wissenschaftlichen Grundlage
k. A. zunr} Verpflegungsangebot; Mitarbeiterinnen-
Kinder Nachmittags- vorrangig Vollkorn, viel Obst & schulun
USA freiwillig ) o g k. A. k. A. Gemiuse & kein zugesetzter Zucker; k. A. k. A. nein . & .
Mitarbeiterlnnen programme X : K Erndhrungsunterricht
basierend auf: wissenschaftliche Lo
fir Kinder
Empfehlungen
Getranke werden eingeteilt in griin,
gelb & rot (verboten in Schule);
AT . nach empfohlen werden 2—-3 Portionen . .
NZL freiwillig Kinder, Eltern Schule Getrinken k. A. N N P ja k. A. nein

Wasser; k. A. zur wissenschaftlichen
Grundlage

. . . I
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SuRstoffe nur in

Mittagessen & Jause wobei LM
Kinder, nach &Getranke in griin, gelb & rot Milchprodukten, LM-
AUS freiwillig Verpflegungs- Schule k. A. eingeteilt werden; basierend auf: ja k. A. nein Einteilung & woran
. 5 LM-Gruppen . w
anbieterlnnen australischen Erndhrungs- man gesunde LM
empfehlungen erkennt, wird erklart
Kind u
Erw;r::hjg’ne warmes/kaltes Essen &Getrinke
Verflegun s' Sport- & nach Farben bestehend zu mind. 50 % aus LM der
AUS freiwillig p 2 . p_ (grun, gelb, k. A. grinen Kategorie & zu max. 20 % aus nein k. A. nein
anbieterinnen, Freizeitanlagen .
rot) LM der roten Kategorie; k. A. zur
LM- . .
wissenschaftlichen Grundlage
Herstellerinnen
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ACT The National Healthy School Guidelines canteen calculator

AGES Osterreichische Agentur fiir Gesundheit und Erndhrungssicherheit GmbH
AK Arbeiterkammer

aks Arbeitskreis flir Vorsorge- und Sozialmedizin

AVOS Arbeitskreis flir Vorsorgemedizin Salzburg

aks Arbeitskreis flir Vorsorge- und Sozialmedizin

BAfEP Bildungsanstalten flr Elementarpadagogik

BAG Schweizer Bundesamt fuir Gesundheit

BASOP Bildungsanstalten fiir Sozialpadagogik

BLV Bundesamt fiir Lebensmittelsicherheit und Veterindrwesen
BMGF Bundesministerium fiir Gesundheit und Frauen

bzw. beziehungsweise

DGE Deutsche Gesellschaft fir Erndhrung e.V.

DoKi Dortmunder Kinder. Besser essen. Mehr bewegen

EC European Commission

EFSA European Food Safety Authority

EIN Epode International Network

engl. englisch

EPODE Ensemble Prévenons I'Obésité Des Enfants/Together Let's Prevent Childhood Obesity

etc. et cetera
EU Europaische Union
FAO Food and Agriculture Organization of the United Nations

FBDG Food-Based Dietary Guidelines

FGO Fonds Gesundes Osterreich

FH Fachhochschule

FKE Forschungsinstituts fiir Kindererndhrung
FoP front of pack

FSA Food Standards Agency

g Gramm

g/d Gramm pro Tag
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GeKiBu  Gesunde Kindergarten im Burgenland

GOG Gesundheit Osterreich GmbH

GV Gemeinschaftsverpflegung

HVB Hauptverband der 6sterreichischen Sozialversicherungstrager

IDEFICS Identification and prevention of Dietary- and lifestyle-induced health EFfects In Children
and infantS

JANPA Joint Action on Nutrition and Physical Activity

K Karnten

k. A. keine Angabe

KiBi Kinderbildungseinrichtungen der Zukunft
KIG Kinder im Gleichgewicht

KiGGS Kinder- und Jugendgesundheitssurvey

KiVi Kids ... vital

LM Lebensmittel

max. maximal

mind. mindestens

ml Milliliter

NGO Non-Governmental Organisation
NHF Nutrition & Health Foundation
NO Niederdsterreich

NRW Nordrhein-Westfalen

NYC New York City

od. oder

OGE Osterreichische Gesellschaft fiir Erndhrung

00 Oberésterreich

Oqali Observatoire de la qualité de lalimentation / Uberwachung der Qualitit von

Lebensmitteln
Osterr. Osterreichisch
PADAK  Pidagogische Akademie
PGA Verein fur prophylaktische Gesundheitsarbeit
PH Padagogische Hochschule
PHABC Public Health Association of British Columbia
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RAI
REVAN
SALTO
SEIFA
SIPCAN
spezif.
STMK
tagl.
tiw.
tirk.
u.a.
UK
USA
u.v.m.
VBG
VKI

WHO
WIG

woch.

Restaurants Association of Ireland
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Salzburg Together against Obesity

Socio Economic Indexes for Areas

Special Institute for Preventive Cardiology and Nutrition

spezifisch

Steiermark

taglich

teilweise

Tirkisch

unter anderem

United Kingdom

United States of America

und viele mehr

Vorarlberg

Verein fur Konsumenteninformation
Wien

World Health Organization
Wiener Gesundheitsforderung
Wochentlich

zum Beispiel
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