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VISION UND AUFGABE
¬ DIE PERSÖNLICHEN LEBENSBEDINGUNGEN MITBESTIMMEN

«Menschen sind inform i e rt, fähig und motiviert, eine für ihre Gesundheit geeignete Wa h l
zu tre ffen und diese für die Ve r b e s s e rung ihrer Lebensqualität umzusetzen. Möglichst
optimale gesellschaftliche Rahmenbedingungen unterstützen den Prozess.» 
Diese Vision zu verwirklichen ist Aufgabe der Schweizerischen Stiftung für Gesund-
h e i t s f ö rd e rung – Stiftung 19. Die Stiftung stützt sich dabei auf Artikel 19ff des Kranken-
v e r s i c h e rungsgesetzes KVG. Sie versteht sich als anerkannte und führende Fach- und
K o o rdinationsstelle für die Gesundheitsförd e rung in der Schweiz. Die Aktivitäten der
Stiftung und die Kosten der Geschäftsstelle werden aus den Beiträgen der Ve r s i c h e rt e n
gemäss Art. 20 Abs. 1 KVG und aus weiteren Erträgen finanziert. 1999 wurden pro
v e r s i c h e rte Person und Jahr Fr. 2.40 bezahlt.
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Das Jahr 1999 hat die Arbeit der Schweizerischen Stiftung für Gesundheitsförd e rung ein
gutes Wegstück vorangebracht. Vieles an Gedanken, Weichenstellungen, Entwicklungen
und Projekten konnte in Taten umgesetzt werden. Damit sind wir dem vom Gesetzgeber
gestellten Auftrag im Sinne von Artikel 19 des KVG nachgekommen.

G e s u n d h e i t s f ö rd e rung ist ein weites Feld mit vielen aktiven und kompetenten Mitspie-
lerinnen und Mitspielern in der ganzen Schweiz. Diese Vielfalt ist Ausdruck unseres föde-
ralistischen Landes, Chance und manchmal auch etwas Erschwernis. Wir von der Stiftung
19 sehen uns da in der Rolle des Flaggschiffes. Flaggschiffe sollen sichtbar sein und einen
k l a ren Kurs steuern. Dafür setzen sich Stiftungsrat, Geschäftsausschuss und u n s e r
ganzes Team in Lausanne kräftig – und wie mir scheint mit zunehmendem Erfolg – ein.

Die umfangreichen Vorarbeiten zum Start der ersten gesamtschweizerischen Kampagne
zur Gesundheitsförd e rung «FeelYourPower» bestimmten neben dem Fortgang der dre i
S c h w e r p u n k t p rogramme unsere Tätigkeit massgeblich.
Viel Energie und Mittel setzten wir für den Bereich Grundlagen und Kommunikation ein. Sich
mitteilen, absprechen, vernetzen ist zu einem zentralen Dauerauftrag für alle geword e n ,
die heute etwas bewirken und weitergeben wollen. Unser Unternehmen ist da nicht nur
a n g e s p rochen, sondern in einem umfassenden Sinn direkt geford e rt. Unser Auftrag, auf
nationaler Ebene gesundheitsförd e rnde Massnahmen anzuregen, zu koord i n i e ren und zu
e v a l u i e ren, setzt eine kontinuierliche Information und den Dialog mit den direkten Part n e rn
und allen Akteuren der Gesundheitsförd e rung voraus. Unser umgestaltetes «focus», das
Schweizer Magazin für Gesundheitsförd e rung, setzt kräftige Impulse in dieser Richtung
und ist sehr gut angekommen. Mit der ersten nationalen Gesundheitsförd e ru n g s k o n f e re n z
vom März in Luzern haben wir ein neues, attraktives und entwicklungsfähiges Gefäss als
ideale Plattform geschaffen. Auch mit dem vorliegenden Jahresbericht wollen wir inform a-
tive Akzente setzen. 

1999 war geprägt von einer personellen Verstärkung unserer Geschäftsleitung. Zu der
bisherigen Generalsekretärin Catherine Perrin sind Bertino Somaini, Felix Küchler und Vo l k e r
Schulte als neue Mitglieder der Geschäftsleitung zu uns gestossen. Nach einigen perso-
nellen Wechseln arbeitet heute ein Dutzend qualifizierter und motiviert e r
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter als Team in Lausanne. Damit wird unser Aktionsradius
spürbar gestärkt und erw e i t e rt. 

U n s e re Stiftung hat eine Vi s i o n: «Die in der Schweiz lebenden Menschen sind inform i e rt ,
fähig und motiviert, eine für ihre Gesundheit geeignete Wahl zu tre ffen und diese für die Ve r-
b e s s e rung ihrer Lebensqualität umzusetzen.» 1999 haben wir gemeinsam mit unzähligen
Gleichgesinnten an der Realisierung dieser Vision gearbeitet. Wir von der Stiftungsleitung
sind fest entschlossen, nicht locker zu lassen und den eingeschlagenen Weg beharr l i c h
weiter zu gehen. Steine, manchmal auch Felsen am Weg sind da, um beiseite geräumt
oder erf o l g reich umfahren zu werden. Die Gesundheitsförd e rung steht davor, den ihr
g e b ü h renden vorrangigen Platz im Gesundheitswesen Schweiz einzunehmen. 

F e e l Yo u r P o w e r! Das ist zwar (noch) nicht ein offizielles Gru s s w o rt. Aber ich bin sicher,
dass wir diesem aussagekräftigen und packenden Slogan in den nächsten Monaten
überall begegnen. Als Präsident darf ich Ihnen, sehr geehrte Leserinnen und Leser dieses
J a h resberichtes, versichern: Die Stiftung 19 spürt ihre Kraft und ist bereit, diese zur
Entfaltung zu bringen.

In diesem Sinne wünsche ich Ihnen eine anregende Lektüre, danke allen Beteiligten
h e rzlich und grüsse Sie 

Think health ! 

Klaus Fellmann 
Präsident des Stiftungsrates
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¬ DIE STIFTUNG BRINGT SICH IN FORM
Um ihre anspruchsvollen Aufgaben besser und effizienter wahrnehmen zu können, hat die
Stiftung im Jahr 1999 grosse Anstrengungen unternommen, Organisation und Stru k t u re n
den zum Teil veränderten Bedürfnissen anzupassen. Die Arbeiten des S t i f t u n g s r a t e s w i e
des G e s c h ä f t s a u s s c h u s s e s w a ren denn auch von diesen wichtigen Fragen geprägt.

Der S t i f t u n g s r a t traf sich zu drei Sitzungen und verabschiedete neben den ord e n t l i c h e n
Geschäften (Arbeitsprogramm und Budget / J a h re s rechnung) folgende Tr a k t a n d e n :

– R e o rganisation der Geschäftsstelle (Berufung einer vierköpfigen
G e s c h ä f t sleitung) und Stru k t u r b e reinigung der Stiftungsorg a n e

– Die Stiftung als Ausstellungspartnerin der Expo.02
– Zielsetzungen 2000
– GF-Kampagne 
– S t a n d o rtverlegung der Stiftung von Lausanne nach Bern
– «focus» (Schweizer Magazin für Gesundheitsförd e ru n g )

Der G e s c h ä f t s a u s s c h u s s behandelte an vier ordentlichen und zwei aussero rd e n t l i c h e n
Sitzungen neben den üblichen Geschäften folgende Themen:

– GF-Kampagne (Zielsetzungen, Umsetzungsstrategien)
– «focus» (Neukonzeption des Schweizer Magazins für Gesundheitsförd e ru n g )
– K o n k rete Umsetzung der Schwerpunktpro g r a m m e
– Lobbystelle Gesundheitspolitik
– R e o rganisation bzw. Verstärkung der Geschäftsstelle 
– A r b e i t s p rogramm 2000
– Budget 2000
– Richtlinien für die Einreichung von Gesuchen
– G e s u n d h e i t s f ö rd e ru n g s - P o l i c y

Der Geschäftsausschuss genehmigte die Revision des Geschäftsreglements sowie das
Reglement des neuen Beirates. Er setzte im Rahmen der Gesundheitsförd e ru n g s - K a m-
pagne das Kreativteam sowie den Lenkungsausschuss unter dem Vorsitz von Thomas
Braun ein.

Der B e i r a t tagte 1999 letztmals in seiner bisherigen Form. Die Mitglieder trafen sich dre i-
mal, um Einzelprojekte und Projekte innerhalb der Schwerpunktprogramme zu begutach-
ten. Hauptthema bildete jedoch der Aktionsplan des Schwerpunktprogramms Bewegung,
E rn ä h rung, Entspannung, wobei lediglich die beiden ersten Bereiche Bewegung und
E rn ä h rung behandelt wurden. Den Netzwerken wurde für die Umsetzung der geplanten
Massnahmen grosse Bedeutung beigemessen. Der Beirat empfahl zudem, den Bere i c h
E rn ä h rung mit national anerkannten Part n e rn weiter zu entwickeln. Der Beirat beriet im wei-
t e ren den Stiftungsrat bei der Erstellung des Tätigkeitsprogramms 1999 / 2000, der
Neuausrichtung des Beirats hinsichtlich Rollen- und Aufgabenverteilung und der Entwick-
lung einer Gesundheitsförd e ru n g s - P o l i c y. Er nahm sich zudem folgender Geschäfte an:

– S t a n d o rtanalyse der Aktionspläne der Schwerpunktprogramme in Bezug
auf deren Umsetzung

– Rolle der Beiratsmitglieder innerhalb der Fachkommissionen
– Ablauf der Pro j e k t - Tr i a g e

Die meisten ausscheidenden Beiratsmitglieder waren mit der Neuausrichtung des Beira-
tes einverstanden. Dies bedeutet, dass der neue Beirat Erf a h rungen und Trends einbringt
und den Stiftungsrat bezüglich Strategie und Prioritätensetzung berät. Die Bewilligung von
E i n z e l p rojekten und Projekten im Rahmen der Schwerpunktprogramme bis zu einem
Budget von Fr. 150’000.– ist in Zukunft Aufgabe der Geschäftsstelle, ab Fr. 150’000.– ist
sie Sache des Geschäftsausschusses.
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¬ S T I F T U N G S R AT
ABELIN THEODOR Institut für Sozial- und Präventivmedizin der Universität Bern

BRAUN THOMAS Schweizerischer Ve r s i c h e rungsverband SV V, Zürich

B R E N TA N O - M O T TA MAX Schweizerischer Apothekerverband, Bern

BRUNNER HANS-HEINRICH Verbindung der Schweizer Ärztinnen und Ärzte FMH, Bern

D A LVIT GISELA Schweizerische Rheumaliga, Zürich

DIENER VERENA G e s u n d h e i t s d i rektion, Zürich

FELLMANN KLAUS D e l e g i e rter der SDK (Präsident)

H A RTMANN DIETHELM Bundesamt für Gesundheit BAG, Bern

KRAMER URS Schweizerische Konferenz der kantonalen Erz i e h u n g s d i re k t o ren EDK, 

B e rn

MANSER MANFRED Helsana Ve r s i c h e rungen AG, Zürich

MÜLLER UELI K o n k o rdat der Schweizerischen Krankenkassen KSK, Solothurn

( Vi z e p r ä s i d e n t )

MÜLLER-ANGST MONIKA Schweizer Berufsverband der Krankenschwestern und

Krankenpfleger SBK, Bern 

R E VAZ MARCEL G roupe mutuel Ve r s i c h e rungen, Sitten

R O C H AT CHARLES-LOUIS D é p a rtement de la santé et de l’action sociale, Lausanne

S TADLER BRUNO CSS, Luzern

TILLE MARIANNE Fédération romande des consommateurs, Lausanne

WÜTHRICH PETER suva, Luzern

¬ G E S C H Ä F T S A U S S C H U S S
BRAUN THOMAS Schweizerischer Ve r s i c h e rungsverband SVV, Zürich

DIENER VERENA G e s u n d h e i t s d i rektion, Zürich

FELLMANN KLAUS D e l e g i e rter der SDK, Luzern (Präsident)

H A RTMANN DIETHELM Bundesamt für Gesundheit BAG, Bern

MÜLLER UELI K o n k o rdat der Schweizerischen Krankenkassen KSK, Solothurn

( Vi z e p r ä s i d e n t )

TILLE MARIANNE Fédération romande des consommateurs, Lausanne

WÜTHRICH PETER suva, Luzern

¬ B E I R AT
BACHMANN GAUDENZ Helsana Managed Care, Zürich

CONZELMANN CORNELIA Vo l k s w i rtschafts- und Sanitätsdepartement, Basel

DOMENIGHETTI GIANFRANCO D i p a rtimento delle opere sociali, Bellinzona

ERNST MARIE-LOUISE K a u f d o rf

GUETG RETO K o n k o rdat der Schweizerischen Krankenkassen KSK, Solothurn

GUTZWILLER FELIX Institut für Sozial- und Präventivmedizin der Universität Zürich (Präsident) 

JORIS FRANÇOIS Institut central des hôpitaux valaisans, Sitten

LEHMANN PHILIPPE Bundesamt für Gesundheit BAG, Bern

LÜDIN ANNELISE Spitexverband Schweiz, Bern

O E RTLE BÜRKI CORNELIA Schweizerische Konferenz der kantonalen Erz i e h u n g s d i re k t o ren EDK,

B e rn

PACCAUD FRED Institut universitaire de médecine sociale et préventive, Lausanne

VAN DER LINDE FRANÇOIS Amt für Gesundheitsvorsorge, St. Gallen

ZAUGG FRITZ Visana, Bern
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¬ MIT NEUEN KRÄFTEN DIE LEISTUNGEN SICHTBAR MACHEN
Das 1998 begonnene Coaching der MitarbeiterInnen der Stiftung durch Ilse Hantschk
w u rde fortgesetzt. Die Schwierigkeiten konnten jedoch nicht im gewünschten Zeitraum
zufriedenstellend gelöst werden. Der Druck und die Belastung der MitarbeiterInnen wur-
den zum Teil unerträglich und hatten denn auch die Kündigungen der Programmleiter zur
Folge. Im Mai entschied der Geschäftsausschuss, die Geschäftsstelle zu verstärken,
indem eine vierköpfige Geschäftsleitung eingesetzt wurde. Dieser Entscheid wurde vom
Stiftungsrat genehmigt. Am 1. Juli nahmen neben Catherine Perrin neu Bertino Somaini,
Felix Küchler und Volker Schulte ihre Arbeit auf. Der Auftrag besteht darin, bis Ende 2000
alle im Tätigkeitsprogramm vom Juni 1997 vorgesehenen Bereiche in Angriff zu nehmen
und innerhalb der ersten 12 Monate geeignete Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter für die
Schlüsselpositionen einzustellen. Ab Herbst 2000 sollen auch die Leitungsstru k t u re n
i n n e rhalb der Geschäftsstelle definitiv geregelt sein.

Ziel des neuen Teams ist es, die Stiftung so zu positionieren und zu pro f i l i e ren, dass sie
sich als attraktive Partnerin im Netzwerk aller sich mit Gesundheitsförd e rung befassenden
Institutionen und Akteure behaupten kann. Ihre Leistungen müssen sowohl in der Öff e n t-
lichkeit als auch bei potenziellen Part n e rn sichtbar, ihr Nutzen muss nachvollziehbar wer-
den. Innerhalb des Teams wurden die Ve r a n t w o rtlichkeiten neu geregelt, ein klar umrisse-
nes Arbeitsprogramm für alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter definiert sowie ein
regelmässiges Reporting eingeführt. Die Geschäftsleitung trifft sich einmal pro Woche, die
Kader alle zwei Wochen, das ganze Team einmal pro Monat. Zur Festigung der neuen
C rew wurden zwei Retraiten durc h g e f ü h rt. Teambildung und Org a n i s a t i o n s e n t w i c k l u n g
w a ren die zentralen Themen.

Die Erf a h rungen im Jahre 1998 haben gezeigt, dass der Ve r ä n d e ru n g s p rozess der alten
zur neuen Stiftung unterschätzt wurde. Dieser Prozess erweist sich als sehr anspru c h s v o l l
und dorn e n reich. Es geht dabei nicht nur um die Neuetikettierung und um die Anre i c h e-
rung mit einigen Zusatzaufgaben, sondern um einen grundsätzlichen Tr a n s f o rm a t i o n s-
p rozess auf der Basis eines neuen, klaren Selbstverständnisses. 

Im Bereich der E D V w u rden die 1998 begonnenen Arbeiten für die Datenbanken (Pro j e k t e )
u n t e r b rochen, um die neuen Aspekte bei der Abwicklung und Beurteilung von Gesuchen
rechtzeitig einfliessen zu lassen. Die im Jahre 1998 in die Wege geleitete Adre s s d a t e n b a n k
ist funktionstüchtig.

Im Bereich P e r s o n e l l e s sind folgende Ve r ä n d e rungen zu verm e r k e n: Myrtha Meuli konnte
im Januar für die Betreuung der Einzelprojekte verpflichtet werden. Sie verwaltet in diesem
Aufgabengebiet ein Jahresbudget von zwei Millionen Franken. Myrtha Meuli trat die Nach-
folge von Regula Villari an. Die Stelle Administration, Finanzen und Personelles wurde im
Mai Edith Schleiss anvertraut. Die Stellen für die Leitung der Schwerpunktpro g r a m m e
konnten Ende Dezember 1999 besetzt werd e n .

Die MitarbeiterInnen der Geschäftsstelle engagieren sich dafür, dass Anliegen der
G e s u n d h e i t s f ö rd e rung in die Praxis umgesetzt werden. Dies bedeutet nebst der konzep-
tionellen Arbeit auch die inhaltliche Mitgestaltung von Programmen und Projekten und eine
speditive Abwicklung der damit verbundenen administrativen Aufgaben (Bewil-
l i g u n g s p ro z e d e re von Projektgesuchen, Ve rtragsabläufe, Ansprechstelle für Anfragen).
Unser Anliegen ist es, uns ständig zu verbessern. Dies geschieht mit Hilfe kritischer und
k o n s t ruktiver Ve r b e s s e rungsvorschläge von innen und aussen und mit entspre c h e n d e r
Personalwahl und Weiterbildung. «Gemeinsam erarbeitete Ziele erreichen» ist deshalb
Richtschnur unseres Handelns im Bereich Human Resourc e s .

Die Geschäftsleitung hat als Ve rt re t e r i n der Stiftung in folgenden Kommissionen, Institutio-
nen und Gremien Einsitz :

– Eidgenössische Kommission für Ta b a k p r ä v e n t i o n
– Lenkungsausschuss «Zusammenarbeitsformen und Finanzieru n g

der Stillförd e rung» (BAG / U N I C E F/ S t i f t u n g )
– Lenkungsausschuss der nationalen Kre b s b e k ä m p f u n g s p ro g r a m m e
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– Arbeitsgemeinschaft Tabakprävention AT
– Nationale Konferenz der kantonalen Beauftragten

für Gesundheitsförd e ru n g
– Redaktionskommission «focus»

DIE TÄTIGKEIT NACH BEREICHEN
¬ GESUNDHEITS- UND SELBSTBEWUSSTSEIN STÄRKEN

Mit ihren Massnahmen trägt die Stiftung dazu bei, Ressourcen und Kompetenzen der
einzelnen Personen und der Gemeinschaft zu entwickeln und zu stärken (Empowerm e n t ) ,
Krankheiten zu vermeiden und Risiken zu senken. Die Aktivitäten der Stiftung orientiere n
sich an den landeseigenen Prioritäten, den von der WHO Europa form u l i e rten Zielen
Gesundheit für alle sowie an der Ottawa-Charta von 1986 und der Jakart a - D e k l a r a t i o n
von 1997. Die Stiftung berücksichtigt bei ihren Zielsetzungen und Massnahmen alle
B e v ö l k e ru n g s g ruppen. Ihre Tätigkeit trägt den sozialen, sprachlichen, kulturellen und
geschlechtsspezifischen Gegebenheiten Rechnung. Die Aktivitäten sind in neun Kern-
b e reiche aufgeteilt :

– G F - P o l i c y
– E m p o w e rm e n t
– S c h w e r p u n k t p ro g r a m m e
– E i n z e l p ro j e k t e
– M o t i v a t i o n s b e i t r ä g e
– D i e n s t l e i s t u n g e n
– Q u a l i t ä t s f ö rd e rung und Evaluation
– I n t e rn a t i o n a l e s
– I n f o rm a t i o n / K o m m u n i k a t i o n / P R

E M P O W E R M E N T
¬ V E RTRAUEN IN DIE EIGENE KRAFT GEWINNEN

Was uns gesundheitlich gut tut und was uns schlecht bekommt, wissen wir meistens sehr
genau. Doch äussere Umstände wie etwa Stress und Zeitnot oder mangelndes Ve rt r a u e n
in die eigene Handlungsfähigkeit hindern uns oft daran, das als richtig Erkannte zu ver-
wirklichen. Hier setzt die Theorie des Empowerment an: Der Mensch soll befähigt werd e n ,
sein gesamtes Gesundheitspotenzial auszuleben, sein Gesundheitskapital zu erhalten und
zu stärken. Dank Empowerment wird er vom Betro ffenen zum aktiv Handelnden in eigener
Sache. Dies geschieht durch Ve rmitteln von gesundheitsrelevantem Wissen, durch Moti-
v i e ren zu gesundem Ve rhalten oder zu Ve r ä n d e rungen der Lebensbedingungen. Gestärkt
und ermutigt in seiner Fähigkeit zum Handeln lässt der Mensch dem Wissen Taten folgen.
E m p o w e rment versteht sich nicht als Methode sondern als Grundhaltung pro f e s s i o n e l l e r
Arbeit in der Gesundheitsförd e rung und tangiert deshalb auch das Selbstverständnis aller
in diesem Bereich tätigen AkteurInnen.

¬ BEWEGUNG, ERNÄHRUNG UND ENTSPANNUNG 
(SCHWERPUNKTPROGRAMM 1)

Das Schwerpunktprogramm Bewegung, Ern ä h rung und Entspannung konnte im Ve r l a u f e
des Jahres Pilotaktionen starten und bedeutende Projekte konsolidieren. Im Te i l b e re i c h
B e w e g u n g stand die Arbeit am Aufbau des Netzwerkes Gesundheit und Bewegung
S c h w e i z und dessen Erw e i t e rung auf inzwischen über 30 Mitglieder im Vo rd e rg rund. Her-
ausgegeben wurden Empfehlungen für gesundheitswirksame Bewegung in der Schweiz
sowie ein entsprechendes Grundsatzdokument mit Empfehlungen. Im Te i l b e re i c h
E rn ä h ru n g erarbeitete die Schweizerische Ve reinigung für Ern ä h rung eine Gru n d-
lagenanalyse, auf deren Basis im Jahr 2000 ein nationales Programm zur Ve r b e s s e ru n g
der Ern ä h ru n g s i n f o rmation in Angriff genommen werden kann. Es dient dazu, die kurz - ,
mittel- und langfristigen Tätigkeitsschwerpunkte der Stiftung im Bereich der Ern ä h ru n g s i n-
f o rmation, -erziehung und -ausbildung zu definieren. Im Te i l b e reich Entspannung b e f i n d e t
sich der Aufbau des Programms noch in der Konzeptphase. Insgesamt wurden 11 Pro-
jekte mit einem Betrag von Fr. 1’026’500.– finanziert, zehn davon im Bereich der Bewe-
gung, ein Projekt im Bereich der Ern ä h ru n g .
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¬ GESUNDHEIT UND ARBEIT 
(SCHWERPUNKTPROGRAMM 2)

Im Berichtsjahr wurde damit begonnen, die folgenden I n t e rv e n t i o n s - « S e t t i n g s » a u f z u b a u e n:

– P i l o t p rojekte in Kleinbetrieben, die in ausgewählten Kantonen
und Gemeinden gestartet werd e n .

– Ein Programm Auszubildende in Gro s s u n t e rn e h m e n , das sich stark
mit Themen der Suchtprävention auseinandersetzt.

– Eine Ausbildung des Personalmanagements im öffentlichen und privaten Sektor.

1999 wurde ein Projekt über Fr. 105’600.– finanziert. Es handelt sich dabei um Mass-
nahmen für Erwerbslose und Randgruppen in der Region Waadt (Bezirk Aigle und Pays
d ’ E n h a u t ) .

¬ JUGENDLICHE UND JUNGE ERWACHSENE 
(SCHWERPUNKTPROGRAMM 3)

Die im Vorjahr sorgfältig erarbeiteten Konzepte und Planungen ermöglichten nun eine
gezielte Umsetzung auf hauptsächlich zwei Achsen: Einerseits die p s y c h o - s o z i a l e
G e s u n d h e i t . Die Gewalt gegen sich selbst (Suizid) ist in der Schweiz das herausragende
P roblem der Jugendlichen. Der salutogenetische Ansatz will das Selbstbewusstsein und
die Selbstachtung stärken. Projekte zur Förd e rung individueller oder sozialer Kompetenzen
wie zum Beispiel «Kinder reden mit» oder das Forumtheater «Hau den Lukas» wurd e n
unterstützt. Für die mittelfristige Orientierung wurde eine Literaturstudie zum Thema Suizid
bei der Universität Genf in Auftrag gegeben. Zweites Aktionsfeld ist das R i s i k o - Ve rh a l t e n .
Beim Thema Ta b a k arbeitet die Stiftung eng mit der Arbeitsgemeinschaft Ta b a k p r ä v e n t i o n
( AT) zusammen. «Neue Lust Nichtrauchen» hat zum Ziel, Jugendliche zu bewegen, mit
dem Rauchen gar nicht erst anzufangen. Ein Konzept zu Tabakprävention bei Jugend-
lichen wurde in Auftrag gegeben. Im Bereich A l k o h o l konnte ein Projekt, welches in der
ganzen französischsprachigen Schweiz stattfinden wird, zur Ausführu n g s reife gebracht
w e rden. In Zusammenarbeit mit Wi rten sollen die Jugendlichen dazu motiviert werden, aus
den modischen «Ta n k - F re e » - G l ä s e rn ausschliesslich alkoholfreie Getränke zu konsumie-
ren. Sexuelles Risikoverh a l t e n w i rd durch eine besser auf die Bedürfnisse abgestimmte
I n f o rmationsarbeit angegangen. Die Fachtagung «Bubenarbeit» bietet pro f e s s i o n e l l e n
A k t e u ren der Gesundheitsförd e rung Fortbildung an und mit der Bro s c h ü re «Eh les
garçons» gelingt es, auch heikle Fragen zu beantworten. Zurückgestellt oder andere n
B e reichen zugeordnet wurden die Pro b l e m k reise Gewalt gegen andere, Unterbrechen der
L e h re, junge MigrantInnen, junge Dro p o u t s .

Die Schule bildet den wichtigsten Zugang zu Kindern und Jugendlichen und deren psy-
cho-sozialem Umfeld (Elternhaus, Freizeit). In der Schweiz existieren in diesem Bereich seit
einigen Jahren zwei sich ergänzende Pro g r a m m e:

– Das Rahmenprogramm Schule und Gesundheit, das gemeinsam von der
EDK und dem BAG durc h g e f ü h rt wird ; dieses Programm förd e rt grössere
P rojekte, die gleichzeitig mehre re Schulen oder Orte betre ff e n .

– Die Unterstützung von Einzelschulprojekten via Radix und das Netzwerk
G es u n d h e i t s f ö rd e rnder Schulen.

Die Zusammenarbeit mit den Ve r a n t w o rtlichen dieser Programme wurde intensiviert. Die
Stiftung wird sich in Zukunft bei beiden Programmen wesentlich an Gestaltung und Finan-
z i e rung beteiligen. Schulprojekte werden ausschliesslich über die beiden Einrichtungen
unterstützt. Dort abgelehnte Projekte können der Stiftung nicht mehr eingereicht werd e n .

We rtvolle Unterstützung erfuhr die Programmleitung während des ganzen Jahres durch die
F a c h k o m m i s s i o n . Die fünf ExpertInnen leisteten eine effiziente und konstruktive Arbeit und
gaben wertvolle Impulse. Fünf bereits bestehende und elf neue Projekte wurden lanciert .
Die dafür bewilligten Beträge belaufen sich auf Fr. 485’700.–.
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¬ E I N Z E L P R O J E K T E
Die Stiftung hat 1999 insgesamt zwölf Einzelprojekte mit Fr. 958’640.– finanziert. Daru n t e r
befinden sich fünf Pilotprojekte, drei langjährig unterstützte Stru k t u r p rojekte, ein Pro j e k t
zum Aufbau eines Netzwerkes, zwei Projekte zur spezifischen Information über Gesund-
h e i t s f ö rd e rung und ein Evaluationsprojekt. Geografisch waren sieben Projekte in der
Deutschschweiz, vier in der Romandie und ein Projekt in der italienischen Schweiz ange-
siedelt. Je ein Projekt trug lokalen bzw. kantonalen Charakter, sechs waren regional, vier
national ausgerichtet.

¬ M O T I VAT I O N S B E I T R Ä G E
Seit Sommer 1999 haben sich die Kriterien für M o t i v a t i o n s b e i t r ä g e g e ä n d e rt. Wie bei grös-
s e ren Projekten gilt auch hier der salutogenetische Ansatz, das E m p o w e rm e n t und ein klar
beschriebener Einbezug der Zielgruppe. Die Stiftung hat 13 Motivationsbeiträge über Fr.
110’600.– gesprochen, nämlich deren drei im Theaterbereich, je einen für Clownausbil-
dung, einen mit Gemeinde-Setting-Ansatz für psychisch Kranke und je einen Beitrag an
P rojekte zum Aufbau einer Selbsthilfestelle, im Bereich Tabak, im Bereich Alkohol sowie an
zwei Ta g u n g e n .

¬ INFODOC-STELLEN FÜR GESUNDHEITSFÖRDERUNG
1999 konnten die Ve rträge mit den drei InfoDoc-Stellen für Gesundheitsförd e ru n g a b g e-
schlossen werden. Diese in den drei Landessprachen Deutsch, Französisch und Italie-
nisch geführten Dokumentations- und Informationsstellen stehen professionellen Benut-
z e rn sowie weiteren intere s s i e rten Kreisen (StudentInnen, SchülerInnen, PolitikerInnen
u s w.) kostenlos zur Ve rfügung. Die deutschsprachige Stelle wird von Radix, jene für die
welsche Schweiz vom Centre de documentation des Hospices cantonaux und diejenige
für die italienische Schweiz vom Sanitätsdepartement des Kantons Tessin betrieben. Die
Daten dieser Stellen sind ab Ostern 2000 im Internet abru f b a r. Die Stellen decken die
B e reiche Gesundheitsförd e rung und Prävention ab. Dabei handelt es sich um Basisdoku-
mentation und Grundlagen sowie so genannte «graue Literatur».

¬ I N T E R N AT I O N A L E S
Ein internationaler Workshop zu «Health Promoting Infrastru c t u res» in Melbourne bot im
August Gelegenheit, Erf a h rungen mit einzelnen Programmen unter den Schwester-
stiftungen auszutauschen. Geplant wird ein gemeinsamer Auftritt jener zwölf Stiftungen
für Gesundheitsförd e rung, die weltweit existieren, an der 5. We l t g e s u n d h e i t s f ö rd e ru n g s -
K o n f e renz in Mexiko City im Juni 2000. Die Stiftungen beschlossen die Einrichtung einer
N e t z w e r k - Website. Ins Auge gefasst wird die Entwicklung von gemeinsamen Evaluations-
konzepten. Darüber hinaus ist die Stiftung aufgerufen, in internationalen Netzwerken wie
dem EU-Verbund zur betrieblichen Gesundheitsförd e rung oder dem WHO-Netzwerk der
G e s u n d h e i t s f ö rd e rung durch Sozialversicherer aktiv mitzuarbeiten.

¬ I N F O R M AT I O N / K O M M U N I K AT I O N / P R
¬ WERBEN FÜR EINEN KONSENS IN DER STRATEGISCHEN ZIELSETZUNG

Am 21. Januar 1999 fand in Luzern die 1. Nationale Gesundheitsförd e ru n g s - K o n f e re n z
statt. Die Stiftung lud Entscheidungsträger öffentlicher und privater Institutionen aus dem
B e reich der Gesundheitsförd e rung und Prävention ein, um Wege für eine abgestimmte
Strategie und ein einheitliches Vo rgehen zu erört e rn. Die real existierenden Ve rh ä l t n i s s e
s o rgen dafür, dass diese Arbeit anspruchsvoll sein wird, denn das schweizerische
Gesundheitssystem ist föderalistisch geprägt, die hoheitliche Zuständigkeit liegt zu einem
g rossen Teil bei den einzelnen Kantonen. Wesentliche Bereiche der gesundheitlichen
P r i m ä rv e r s o rgung werden von privaten Leistungserbringern und einer Vielzahl von
O rganisationen (Verbände, Gesundheitsligen, NGOs, usw.) abgedeckt, ohne dass dafür
explizite staatliche Zielvorgaben bzw. Aufträge bestehen. Eine weitere Eigenart ist die
Delegation öffentlicher Aufgaben an halböffentliche Institutionen mit unterschiedlichen
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Trägerschaften (Suva), Stiftungen (Stiftung 19, bfu), Ve reine (IVR), interkantonale Einrich-
tungen (SDK). Diese stark gewaltenteilenden Stru k t u ren stehen in einem off e n s i c h t l i c h e n
Gegensatz zur Idee einer umfassenden Steuerung. Was fehlt, sind überg e o rdnete strate-
gische Zielsetzungen und Stru k t u ren, die einen optimalen Einsatz der zur Ve rfügung ste-
henden Ressourcen erlauben. Die Stiftung als neue Instanz, mit dem Auftrag der Koord i-
nation auf nationaler Ebene versehen, machte sich zum Ziel, diesen Prozess in Gang zu
bringen. Es ist zu prüfen, inwiefern ein gemeinsames Vo rgehen im Bereich der Gesund-
h e i t s f ö rd e rung und Prävention gewünscht wird, und falls ja, welche ersten Schritte in die
Wege geleitet werden können. 

Persönlichkeiten aus Politik, Wissenschaft und Gesundheitswesen bestritten die Ta g u n g .
Klaus Fellmann, Präsident der Stiftung und kantonaler Sanitätsdire k t o r, deutete das Feh-
len einer nationalen Strategie mit klaren Zuständigkeiten als Schwachstelle der bisherigen
Politik. Catherine Perrin stellte die These auf, dass eine breit angelegte GF-Policy langfri-
stig die Gesundheitskosten senkt. Franz Wyss, Zentralsekretär der SDK, vertrat den
Standpunkt der Kantone. Auch er wünschte eine bessere Koordination und die Förd e ru n g
von Synergien zwischen den Regionen. Dass die Einflussmöglichkeiten auf das Gesund-
heitskapital noch längst nicht ausgeschöpft sind, zeigten die Ausführungen des Präventi-
vmediziners Felix Gutzwiller. Wie so oft ist die Wissenschaft der alltäglichen Praxis auch
hier weit voraus. Zahlreiche Erkenntnisse der Experten müssen den Weg ins Bewusstsein
der breiten Öffentlichkeit erst noch finden. Aber nicht nur die Gesundheitsfachleute sind
g e f o rd e rt. Für Gastre f e rent Thomas Zeltner, Direktor des BAG und Mitglied des WHO-
Exekutivrates, ist klar, dass Gesundheitsförd e rung und Prävention in die Gesamtpolitik
eingebettet werden müssen. Zeltner zog Parallelen zum Umweltschutz : «Wir müssen
a n d e re, Individuen und Intere s s e n g ruppen wie die Wi rtschaft, davon überzeugen, dass sie
eine besondere Ve r a n t w o rtung für die Gesundheitsförd e rung tragen.» Diese Ve r a n t w o r-
tung wahrzunehmen, läge letztlich im ureigenen Interesse aller.

G e s u n d h e i t s f ö rd e rung und Prävention müssen wirksamer werden. Darüber waren sich
die über 70 Teilnehmerinnen und Teilnehmer der 1. Nationalen GF-Konferenz einig.
Gewünscht wurden einheitliche Strategie und gemeinsames Vo rgehen. Die ersten Pflöcke
für eine nationale GF-Policy konnten eingeschlagen werd e n .

G F - P O L I C Y
¬ DEN ROTEN FADEN DURCHZIEHEN

Das stark föderalistisch geprägte schweizerische Gesundheitssystem mit seinen auf ver-
schiedenen Ebenen angesiedelten Entscheidungskompetenzen macht die Etablieru n g
einer kohärenten Gesundheitsförd e rungs-Policy zur anspruchsvollen Aufgabe. Diese
d u rch Erf a h rung immer wieder bestätigte Erkenntnis verdeutlicht, weshalb die Stiftung die
S c h a ffung einer soliden Grundlage für Gesundheitsförd e rung bereits im Leitbild als zen-
trale Aufgabe verankert hat. Langfristig wird sich der Erfolg dann einstellen, wenn die ver-
schiedenen Partner sich über eine gemeinsame Strategie mit überg e o rdneten Zielen eini-
gen und Klarheit bezüglich Prioritäten und Zuständigkeiten besteht. Die nationale
GF-Policy will genau das erre i c h e n : Ein Leitgedanke muss sich als roter Faden durch die
gesamte Gesundheitsförd e rung ziehen; die gemeinsame ideelle Basis soll erm ö g l i c h e n ,
dass Anliegen konstruktiv aufgearbeitet werden und ein Netz mit verschiedenen Part n e rn
i n s t a l l i e rt werden kann. Die Stiftung hat im Jahre 1999 erste konkrete Schritte eingeleitet
und den Rahmen für diesen Prozess bestimmt. Bis Mitte 2001 soll die Grundlage für eine
nationale GF-Policy mit allen wichtigen Part n e rn in der Schweiz erarbeitet sein. Dabei gilt
es, den Nutzen einer solchen Grundlage für Bevölkerung, Gemeinden, Kantone, Bundes-
stellen, die Stiftung und weitere nicht staatliche Organisationen stets im Auge zu behalten.

WORKSHOP MIT ILONA KICKBUSCH
¬ AUF DER SUCHE NACH DEM OPTIMALEN GESUNDHEITSNUTZEN

In Form eines Wo r k s h o p s mit Ilona Kickbusch behandelte die Stiftung im März die rich-
tungsweisenden Fragen um die Etablierung einer wirksamen Gesundheitsförd e rung in der
Schweiz. An diesem Workshop nahmen die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Stiftung,
die Mitglieder der Stiftungsorgane sowie professionelle AkteurInnen aus dem Bereich der
G e s u n d h e i t s f ö rd e rung und Prävention teil. Ziel der Tagung war die Beantwortung folgen-
der Fragen:
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– Wie wird Gesundheit herg e s t e l l t? Grundlagen und Determ i n a n t e n
– Wie sieht eine GF-Policy aus?
– Welche Investitionen bieten den grössten Gesundheitsnutzen?
– Welche strategischen Bereiche sind vorzusehen für die Stiftung, welche

Schwerpunkte, welche Partnerschaften, welche anwaltschaftlichen Funktionen?

Bei der Einbettung der Stiftung in den gesamtschweizerischen Kontext mit seinen vielen
A k t e u ren und Meinungsträgern braucht es eine Balance zwischen Anpassung auf der
einen und Mut auf der anderen Seite. Daraus ergeben sich als Fazit der Tagung folgende
Handlungsmaximen, welche auf den so genannten fünf «K» basiere n:

– K o n z e p t b i l d u n g: Die Form u l i e rung einer GF-Policy beruht auf
den Grundsatzentscheiden des Stiftungsrates und den Empfehlungen
des Beirates.

– K o m m u n i k a t i o n : Die Shareholders, unsere Ve r s i c h e rten, möchten für ihre n
J a h resbeitrag von Fr. 2.40 etwas geboten bekommen. Dies hat
Auswirkungen auf die Struktur und das Management der Stiftung. Eine off e n e
Kommunikationspolitik, die das Marketing der Stiftung positiv beeinflusst,
ist unabdingbar. 

– K o n s u m e n t: Wir müssen uns offen dem Konsumenten, das heisst
dem Nutzniesser (den Zielgruppen) stellen. Er bestimmt, welche Art von
P rojekten geförd e rt werden und welche den grössten «added value»
für die Gesundheitsförd e rung bringen.

– K o m p e t e n z : Die Qualität der Gesundheitsförd e rung muss steigen und das
Wissen um diese verg r ö s s e rt werden. Dies ist durch professionelles Quality
Management und mittels ausgereifter Evaluationskonzepte zu erre i c h e n .

– K o o p e r a t i o n: Gesundheitsförd e ru n g s p rojekte beruhen auf Part n e r s c h a f t e n .
Je nach Grösse und Ausrichtung des Projektes braucht es einen zentralen
oder dezentralen Ansatz (top down versus bottom up). In jedem Falle sind
die unterschiedlichen Entscheidungsträger (zentrale oder lokale Machtzentre n )
in den Entscheidungsprozess einzubeziehen.

Ilona Kickbusch meinte abschliessend: «Letztlich werden die Nutzniesser über den Erf o l g
oder Misserfolg der Stiftungsarbeit entscheiden. Wir dürfen die Existenz der Stiftung als
«Juwel» betrachten und wir trachten danach, unser Juwel zu pflegen und gedeihlich ent-
wickeln zu lassen.»

Mehr als 100 TeilnehmerInnen haben erf a h ren, welche Stru k t u ren die Umsetzung einer
GF-Policy benötigt. Anhand von konkreten Beispielen aus dem nahen und fernen Ausland
zeigte Ilona Kickbusch, wie Gesundheitsförd e rung an der Basis Wirkung entfaltet. Als
Gäste dieser Tagung konnte die Stiftung den Geschäftsführer des Fonds G e s u n d e s
Ö s t e rre i c h , Dennis Beck, und Brigitte Zarfl vom deutschen Ministerium für Arbeit,
Gesundheit und Soziales begrüssen.

DAS NEU KONZIPIERTE MAGAZIN «FOCUS»
¬ DER STIFTUNG EIN UNVERWECHSELBARES PROFIL VERLEIHEN

Im Sinne einer kontinuierlichen, diff e re n z i e rten und ihrerseits optimal koord i n i e rten Öf-
fentlichkeitsarbeit hat der Geschäftsausschuss am 25. Februar 1999 beschlossen, den
«Focus», welcher seit Bestehen der Stiftung vierteljährlich erschien, durch den neuen
« f o c u s » – Schweizer Magazin für Gesundheitsförd e rung zu ersetzen. Ziel der Neuorien-
t i e rung ist es, die Stiftung im Bewusstsein von Fachkreisen und der Bevölkerung zu ver-
a n k e rn, ihr ein unverw e c h s e l b a res Profil zu geben und ihre Führu n g s rolle zu festigen. Es
gilt, die Arbeit der Stiftung transparent zu machen und dadurch allgemein die Tr a n s p a re n z
von Gesundheitsförd e rung und Prävention in der Schweiz zu förd e rn, namentlich in Bezug
auf Stand, Prioritäten, Zuständigkeiten, Bedeutung und Ve rwendung der Mittel. Eigene
und von der Stiftung mitgetragene Projekte und Aktionen soll der neue «focus» wirksam,
m o t i v i e rend und koord i n i e rend unterstützen.
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«focus» erscheint vier Mal jährlich in einer Auflage von insgesamt 25’000 Exemplare n
(18’000 in deutscher, 7’000 in französischer Sprache). Zielgruppen sind Personen, die
h a u p t b e ruflich praktische Gesundheitsförd e rung betreiben sowie Personen, deren Beru f
Aufgaben mit gesundheitsförd e rndem und präventivem Charakter einschliesst (Multipli-
katorInnen). Empfänger sind die genannten Zielgruppen sowie Experten der Gesund-
h e i t s f ö rd e rung und Prävention, politische und andere Ve r a n t w o rtungsträgerInnen und
w e i t e re an Fragen der Gesundheitsförd e rung Intere s s i e rte. Es handelt sich um ein
« p o p u l ä rwissenschaftliches», praxisorientiertes Magazin mit ausgeprägtem Dienstleis-
t u n g s c h a r a k t e r. Die Beiträge sind von hoher fachlicher und, wo thematisch angezeigt, von
j o u rnalistischer Qualität. Die Aufmachung ist gepflegt, aber zurückhaltend. Im Hinblick auf
die Wirkung bei den Zielgruppen ist der Förd e rung von Qualität und Wirksamkeit, der
Tr a n s p a renz und Koordination, dem Dialog sowie der Motivation und dem Ve r a n t w o r-
tungsbewusstsein besondere Beachtung zu schenken. «focus» macht die Arbeit der
Stiftung sichtbar und soll Leistungsausweis und Vi s i t e n k a rte sein.

Zur Erfüllung dieser Aufgaben wendet «focus» unterschiedliche publizistische und didakti-
sche Mittel bzw. Methoden an. Die fachliche Unterstützung der Redaktion ist durch die
geeigneten Gremien der Stiftung und deren Partner gewährleistet. Die publizistische Ve r-
a n t w o rtung obliegt der Stiftung als Herausgeberin bzw. der von ihr eingesetzten Chef-
re d a k t i o n ; die fachliche Ve r a n t w o rtung wird von einer Redaktionskommission wahrg e-
nommen, welche wie folgt zusammengesetzt ist : Gaudenz Bachmann, Reto Guetg,
Stefan Brändlin, Christina Steinemann-Gnädinger, Klaus Fellmann, Bern h a rd Meili, Vo l k e r
Schulte, Stefan Spring und Marianne Vi l l a re t .

Als Chefredaktorin konnte Angie Hagmann von inforce verpflichtet werden. In Angie
Hagmann hat die Stiftung eine äusserst kompetente, im Gesundheitswesen sehr erf a h-
rene Journalistin gewonnen, welche unter anderem die Redaktion der Zeitschrift «Spre c h-
stunde» (1989 - 95) innehatte.

Jede Ausgabe enthält zwei Schwerpunkte: das eigentliche Hauptthema mit wissen-
schaftlichem, organisatorisch-methodischem oder politisch-gesellschaftlichem Inhalt
sowie eine Auseinandersetzung mit einer bestimmten Massnahme oder einem konkre t e n
P rojekt aus verschiedenen Blickwinkeln. 

Der neue «focus» erschien erstmals im Dezember und war dem Thema «Gesundheits-
f ö rd e rung zwischen Vision und Wirklichkeit» gewidmet. Höhepunkt dieser Nummer war
das Interview mit Ilona Kickbusch, Politikwissenschafterin und bis 1998 Ve r a n t w o rtliche für
G e s u n d h e i t s f ö rd e rung bei der WHO in Genf. Seit 1999 ist sie Professorin für intern a t i o-
nale Gesundheitspolitik an der Yale University (USA). In dieser ersten Ausgabe wurd e n
auch die mit einem Auftrag der Stiftung versehenen InfoDoc-Stellen für Gesundheits-
f ö rd e rung vorgestellt. Ein weiterer Artikel behandelte das Thema «Gesundheitsförd e ru n g
und Migration», ein anderer «Gesundheitsförd e rung am Arbeitsplatz». Port r ä t i e rt wurd e
Annette Crisinel, eine Pionierin der Gesundheitsförd e rung und Prävention aus dem Kan-
ton Waadt. Diese erste Nummer stiess auf ein ausgesprochen gutes Echo. Die Stiftung ist
stolz auf ihre neu lancierte Publikation !
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« f o c u s »
¬ DIE AUSFORMUNG EINER STRATEGIE BEOBACHTEN

Das neu konzipierte Magazin «focus» versteht sich als nationale Inform a t i o n s p l a t t f o rm. Die
k o n k rete Umsetzung von Einzelmassnahmen wird hier an den Ansprüchen der Ge-
s u n d h e i t s f ö rd e rung gemessen. Um die gesteckten Ziele zu erreichen, wird der benötigte
Input an Wissen und Erf a h rung, aber auch Hilfe zur Ve rwirklichung von Projekten geleistet.
«focus» schlägt eine Brücke zwischen Theorie und Praxis und vermittelt die Tätigkeit der
Stiftung und ihrer Partner einem breiten Publikum. Denn angesprochen sind nicht nur pro-
fessionelle Akteurinnen und Akteure der Gesundheitsförd e rung und Prävention, sondern
auch Personen, die beruflich Aufgaben mit gesundheitsförd e rndem Charakter wahrn e h-
men oder sich privat für die Gesundheit Anderer engagieren. «focus» erscheint viert e l j ä h r-
lich in Deutsch und Französisch. 
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PROJEKTE KONKRET
¬ «ALLEZ HOP! »: DIE SCHWEIZ IN BEWEGUNG BRINGEN

B e reits seit sechs Jahren besteht ein erf o l g reiches Angebot im Bereich B e w e g u n g: D i e
d rei Krankenversicherer Concordia, Helsana und Wi n c a re haben 1994 zusammen mit
dem Schweizerischen Olympischen Verband eine Kampagne ins Leben gerufen, welche
SchweizerInnen in Bewegung bringen will. Mit «Allez Hop! » w e rden über ein Angebot von
niederschwelligen Kursen sportlich inaktive oder wenig aktive Personen animiert, re g e l-
mässig ihre vier Wände zu verlassen und etwas Gutes für den Körper zu tun. Speziell aus-
gebildete LeiterInnen vermitteln das notwendige Wissen in den Varianten Walking, Te n n i s ,
Wasserspass und Indoor. Die Kurse sind als vielseitige Bewegungs- und Inform a t i o n s t re f-
fen konzipiert, die auch Anleitung zur Bewegung im Alltag beinhalten. Seit Beginn der
Kampagne wurden über 1200 «Allez Hop!»-Leiterinnen und -Leiter ausgebildet. Sie boten
in allen Regionen der Schweiz bis Ende 1999 mehr als 1600 «Allez Hop!»-Kurse an. Das
Resultat kann sich sehen lassen: 37’000 allzu «sesshafte» Personen konnten auf diesem
Weg in Bewegung versetzt werden. 21 Prozent der Schweizerinnen und Schweizer ken-
nen mittlerweile die Kampagne. 

Auf Antrag des Schweizerischen Olympischen Verbands wurde «Allez Hop!» nun in das
S c h w e r p u n k t p rogramm Bewegung, Ern ä h rung und Entspannung aufgenommen. «Allez
H o p !» hat mit der Stiftung somit einen neuen, wichtigen Partner gewonnen. Helsana,
C o n c o rdia und die suva haben Ende 1999 beschlossen, die Zusammenarbeit im
Rahmen der Kampagne weitere drei Jahre fort z u f ü h ren. Die Stiftung beteiligt sich als Mit-
glied der Projektleitung aktiv an der We i t e rentwicklung und Ausrichtung der Kampagne.
«Allez Hop!» steht beispielhaft für die partnerschaftliche Zusammenarbeit der Stiftung mit
K r a n k e n v e r s i c h e re rn .

Ebenfalls als beispielhaft, aber mit dem Ziel einer gesteigerten g e i s t i g e n Beweglichkeit, ist
das Projekt «Auguste Clown re l a t i o n n e l » einzustufen. Es handelt sich um einen völlig
neuen Ansatz von Clownarbeit im Gesundheitsbereich. Betreuende in Altersheimen wer-
den zu «Clowns» ausgebildet, um eine neue Qualität der Beziehung zu alten Menschen zu
e r p roben. Dieses Projekt zur Ve r b e s s e rung des Dialogs zwischen älteren Menschen und
B e t reuerInnen wurde mit Fr. 50’000.– unterstützt.

A U S B L I C K
¬ MIT TEUFLISCHEM PLAN INS NEUE JAHRTA U S E N D

Die Vo r b e reitungen zur ersten nationalen Kampagne für Gesundheitsförd e ru n g
« F e e l YourPower» im Jahr 2000 liefen auf vollen To u ren. Diese Kampagne wird unter dem
Leitgedanken des E m p o w e rm e n t s t e h e n: Alle Menschen in der Schweiz sollen besser
i n f o rm i e rt sein, sensibilisiert werden und konkrete Möglichkeiten erhalten, aktiv zu werd e n .
Dies geschieht in den Bereichen Allgemeine Gesundheitsförd e rung, Bewegung,
E rn ä h rung und Entspannung. Hilfestellung leistet dabei die Figur des Dr. Luzi Fehr, der mit
seinen die Gesundheit ru i n i e renden Vorschlägen zum Überprüfen des eigenen Ve rh a l t e n s
a n regen will. Mit dieser Grundidee, die sich durch alle aufeinander abgestimmten We r b e -
und PR-Massnahmen zieht, sollen die Menschen in der Schweiz motiviert werden, mit
i h rer Gesundheit selbstbewusster umzugehen.

P R O J E K T V E R FA H R E N
¬ KLARE KRITERIEN, MEHR KAPA Z I T Ä T

Der Weg zur Realisierung eines eingereichten Projekts soll für die Gesuchsteller besser
nachvollziehbar werden. Die Stiftung hat die Richtlinien inhaltlich präzisiert. Es wird nun
genauer definiert, was ein Gesundheitsförd e ru n g s p rojekt ist und welchen Kriterien es
genügen muss. Die Stichworte hierzu lauten Salutogenese (Potenzielle Gesundheits-
re s s o u rcen der Menschen und der Umwelt werden geförd e rt), Empowerment (Eigen-
kompetenzen in Gesundheitsfragen werden gestärkt) und Community Involvement
( P rojekte werden nicht f ü r eine bestimmte Zielgruppe, sondern m i t und d u rc h e i n e
bestimmte Zielgruppe bedürf n i s o r i e n t i e rt re a l i s i e rt). 
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Seit Juli 1999 verfügt die Stiftung mit der neuen Geschäftsleitung über mehr Kapazität zur
aktiven Unterstützung von Projekten bei der Planung, Durc h f ü h rung und Evaluation. In der
Planungsphase können Projektskizzen der Stiftung eingereicht werden. Die Gesuchsteller
e rhalten Beratung und bei Bedarf den Besuch eines Mitglieds der Geschäftsleitung oder
des Kaders. Während der Durc h f ü h rung von grösseren Projekten wird manchmal
gewünscht, dass eine Fachperson der Stiftung Einsitz nimmt in der Trägerschaft und dere n
Lenkungsausschuss. So geschieht es zum Beispiel beim Projekt «Tank Free» zur Förd e-
rung des Konsums alkoholfreier Getränke in der gesamten Westschweiz oder bei der Pro-
duktion von Videos über die Impfung gegen Kinderkrankheiten. In beiden Fällen ist Felix
Küchler Mitglied des beratenden Gremiums bzw. des hierfür gegründeten Ve reins. 

Im Bereich Qualitätsmanagement, Monitoring und Evaluation ist noch viel Aufbauarbeit
nötig. Zur Zeit wird verlangt, dass in jedem Projektbeschrieb erklärt wird, wie das Pro j e k t
e v a l u i e rt werden soll. Immer wieder wird die Stiftung angefragt, wie das realistisch mach-
bar sei, da ja eine positive Auswirkung auf die Gesundheit der Betro ffenen oft erst nach
J a h ren oder Jahrzehnten messbar wird und von vielen anderen begleitenden Faktore n
beeinflusst werden kann. Es gilt dann interm e d i ä re Indikatoren zu definieren, um wenig-
stens die direkten Massnahmen des Projektes und deren unmittelbare Auswirkungen
messen zu können.

PROJEKT EINGABE
¬ WIE GESUCHSTELLER UND STIFTUNG INS GESCHÄFT KOMMEN

Die Stiftung hat ihre Richtlinien hinsichtlich der Projektunterstützung inhaltlich präzisiert .
Jedes Projekt muss Gru n d a n f o rd e rungen erfüllen, die sich an der Definition des Begriff s
G e s u n d h e i t s f ö rd e rung orientieren. Dazu kommen Kriterien, die mit Ansatz und Ziel des
P rojekts kongruent sind:

– Potenzielle Gesundheits-Ressourcen der Menschen und der Umwelt
w e rden geförd e rt (Salutogenese).

– Eigenkompetenzen in Gesundheitsfragen werden gestärkt (Empowerm e n t ) :
Ein Projekt soll Menschen befähigen, bewusster gesund zu leben und sich
d e m e n t s p rechend zu verh a l t e n .

– Die Beteiligung der Zielgruppen ist wesentlich (Community Involvement),
d.h. Projekte werden nicht für eine bestimmte Zielgru p p e ,
s o n d e rn mit und durch eine bestimmte Zielgruppe re a l i s i e rt. Die praktiziert e
G e s u n d h e i t s f ö rd e rung muss den Bedürfnissen der Zielgru p p e ( n )
e n t s p re c h e n .
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ÜBERSICHT PROJEKTE 19 9 9
¬ PROJEKTE IM RAHMEN DES SCHWERPUNKTPROGRAMMS 1 

(BEWEGUNG, ERNÄHRUNG, ENTSPA N N U N G )

4 5 7

Ein Leitfaden für Projektarbeit in

der Gesundheitsförd e ru n g

4 8 5

«GSUND UND ZWÄG»:

DER GESUNDHEITSFÜHRER

FÜR SEMPA C H

P ro j e k t f ü h rer gemeindenahe

G e s u n d h e i t s f ö rd e ru n g: Ein Leit-

faden von Praktikern für Praktiker

4 8 4

«AUS- UND WEITERBILDUNG

FÜR BEWEGUNGSBERUFE»

S c h a ffung eines in sich

v e rnetzten Bildungssystems in

F o rm einer Bro s c h ü re und

einer Datenbank

4 5 3

«TTM – BEWEGUNG»

Entwicklung eines computer-

gestützen Interv e n t i o n s s y s t e m s

zur GF durch Bewegung

und Sport nach dem 

t r a n s t h e o retischen Modell

der Ve rh a l t e n s ä n d e ru n g

5 7 4

Erarbeitung von Grundlagen für

eine nationale Bewegungs-

kampagne im Rahmen

des Schwerpunktpro g r a m m s

Bewegung, Ern ä h ru n g ,

E n t s p a n n u n g

4 5 4

« B E W E G U N G S S U RVEY 99»

Umfrage bei der Schweizer

B e v ö l k e rung über Einstellung,

Wissen und Ve rhalten bezüglich

körperlicher Aktivitäten

4 5 5

Entwicklung von Arg u m e n t a r i e n ,

Facts-Sets und Vo rtrags-Sets zu

Bewegung und Gesundheit

456 

Netzwerkbildung von

O rganisationen des Bere i c h e s

Bewegung und Gesundheit

Stefan Spring

Radix Gesundheitsförd e ru n g

Stampfenbachstrasse 161

8006 Zürich

s p r i n g @ r a d i x . c h

w w w. r a d i x . c h

D r. André Schläfli

Schweizerische Ve re i n i g u n g

für Erw a c h s e n e n b i l d u n g

Oerlikonerstrasse 38

8057 Zürich

sveb@alice.ch, www. a l i c e . c h

C o rnelia Kneubühler

WA G U S

Oberstadt 11

Postfach 144

6204 Sempach-Stadt

w a g u s @ b l u e w i n . c h

Eva Mart i n - D i e n e r

Institut für Sozial-

und Präventivmedizin

der Universität Zürich

Sumatrastrasse 30

8006 Zürich

e m a rt i n @ i f s p m . u n i z h . c h

D r. Brian Mart i n

Bundesamt für Sport

M a g g l i n g e n

2532 Magglingen

b r i a n . m a rt i n @ b a s p o . a d m i n . c h

w w w. b a s p o . c h

D r. Brian Mart i n / Urs Mäder

Bundesamt für Sport

M a g g l i n g e n

2532 Magglingen

b r i a n . m a rt i n @ b a s p o . a d m i n . c h

w w w. b a s p o . c h

D r. Brian Mart i n / Urs Mäder

Bundesamt für Sport

M a g g l i n g e n

2532 Magglingen

b r i a n . m a rt i n @ b a s p o . a d m i n . c h

w w w. b a s p o . c h

D r. Brian Mart i n / Nelly Botta

Bundesamt für Sport

M a g g l i n g e n

2532 Magglingen

b r i a n . m a rt i n @ b a s p o . a d m i n . c h

w w w. b a s p o . c h

F r. 32’000.–

F r. 665’000.–

F r. 67’000.–

F r. 860’000.–

F r. 55’195.–

F r. 135’910.–

F r. 56’000.–

F r. 207’000.–

F r. 32’000.–

F r. 120’000.–

F r. 30’000.–

F r. 360’000.–

F r. 20’000.–

F r. 100’000.–

F r. 30’000.–

F r. 70’000.–

R A D I X

WA G U S

S V E B

I S P M ,

K O N K O R D I A ,

Q U A L I T O P,

B A S P O

B A S P O

B A S P O

B A S P O

B A S P O

G F - G R U N D-

L A G E N

( P R O J E K T E )

G F - G R U N D-

L A G E N

( P R O J E K T E )

B E W E G U N G

B E W E G U N G

B E W E G U N G

B E W E G U N G

B E W E G U N G

B E W E G U N G

T H E M A I N S T I T U T I O N P R O J E K T G E S A M T-
B U D G E T

BEWILLIGTER 
B E T R A G

K O N TA K T P E R S O N
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ÜBERSICHT PROJEKTE 1999
¬ PROJEKTE IM RAHMEN DES SCHWERPUNKTPROGRAMMS 1 

(BEWEGUNG, ERNÄHRUNG, ENTSPA N N U N G )

3 6 8

«BEWEGTE GEMEINDEN»

Z u s a t z b u d g e t

5 0 7

Unterstützung des VIIIe Congrès

de l’Association des cherc h e u r s

en activités physiques 

et sport i v e s

5 1 5

« N U T R I N F O R M »

I n f o rmationsdienst, 

I n t e rn e t - H o m e p a g e ,

I n f o rmationsunterlagen und

Weiterbildungsangebot im

E rn ä h ru n g s b e re i c h

4 6 0

«SANTE CHOMAGE-TRAVA I L »

Einzel- und Kollektiv-

massnahmen, Anhören der

B e t ro ffenen, Ve rn e t z u n g

und Sensibilisieru n g

der Ve r a n t w o rtlichen 

4 1 0

« L’ AVENIR COMMENCE HIER»

F a c h t a g u n g

4 7 1

« C O M P I L ATION 99»

Erstellen bzw. Auff ü h rungen von

d u rch Jugendliche komponiert e n

M u s i k s t ü c k e n

4 7 7

S e l b s t h i l f e g ruppe von Eltern mit

suizidalen Kindern

4 8 0

«LONESOME HEROES»

Konzept Jugend 2000 :

Entwicklung Foru m t h e a t e r

«Lonesome Hero e s »

A n d reas Lanz

Federas AG

Mainaustrasse 30

8034 Zürich

01 388 71 81

a n d re a s . l a n z @ f e d e r a s . c h

P rof. Claude-Alain Hauert

Université de Genève

9, rte de Drize

1227 Caro u g e

c l a u d e - a l a i n . h a u e rt @ p s e . u n i g e .ch

H a n s j ö rg Ry s e r

Schweizerische Ve re i n i g u n g

für Ern ä h ru n g

3001 Bern

s v e @ c o m p u t e r s e rv e . c o n

w w w. s v e . o rg

Anne-Marie Pillonel

3, Place de la Gare

Case Postale 140 

1860 Aigle

024 468 60 00

c p . a i g l e @ o m s v. v d . c h

Patrick Haemmerle 

S e rvice de pédopsychiatrie

17, route des Cliniques

Case Postale

1701 Fribourg

026 305 30 50

Olivier Arn i

Acacias 5

2000 Neuchâtel

032 724 58 73

Monique Boesch

9, route des Acacias

1211 Genève 24

i n f o @ c ro i x - ro u g e - g e . c h

Ruth Wi d m e r

St. Johanns-Parkweg 12

4056 Basel

t h e a t e rf a l l e @ m a g n e t . c h

F r. 219’000.–

–

F r. 1 ’ 1 10 ’ 0 0 0 . –

F r. 105’600.–

F r. 13’000.–

F r. 101’150.–

F r. 16’400.–

F r. 12’000.–

F r. 11’000.–

F r. 8’000.–

F r. 245’500.–

F r. 50’000.–

F r. 5’000.–

F r. 5’000.–

F r. 15’000.–

F r. 12’000.–

F E D E R A S

UNI GENF

S V E

P R E V E N T I O N

R E G I O N A L E

D E S

D I S T R I C T S

D’AIGLE ET

DU PAY S

D ’ E N H A U T

S C H W E I Z .

G E S E L L -

SCHAFT FÜR

KINDER- UND

J U G E N D -

P S Y C H AT R I E

G A I A

R E C O R D S

SRK SEKTION

G E N F

T H E AT E R -

FALLE BASEL

B E W E G U N G

B E W E G U N G

E R N Ä H R U N G

G E S U N D H E I T

UND ARBEITS-

L O S I G K E I T

P S Y C H O -

S O Z I A L E

G E S U N D H E I T

P S Y C H O -

S O Z I A L E

G E S U N D H E I T

P S Y C H O -

S O Z I A L E

G E S U N D H E I T

P S Y C H O -

S O Z I A L E

G E S U N D H E I T

T H E M A I N S T I T U T I O N P R O J E K T G E S A M T-
B U D G E T

BEWILLIGTER 
B E T R A G

K O N TA K T P E R S O N

¬ PROJEKT IM RAHMEN DES SCHWERPUNKTPROGRAMMS 2 
(GESUNDHEIT UND ARBEIT)

¬ PROJEKTE IM RAHMEN DES SCHWERPUNKTPROGRAMMS 3 
(JUGENDLICHE UND JUNGE ERWA C H S E N E )
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ÜBERSICHT PROJEKTE 1999
¬ PROJEKTE IM RAHMEN DES SCHWERPUNKTPROGRAMMS 3 

(JUGENDLICHE UND JUNGE ERWA C H S E N E )

4 9 2

Bibliographie- und

Literaturanalyse im Bere i c h

der Suizidprävention bei

J u g e n d l i c h e n

5 3 0

«LIEBER COOL ALS GESUND»

Fachtagung in Zusammenarbeit

mit BAG und GDI

5 6 5

B ro s c h ü re zum Thema

Suizidalität von Kindern und

J u g e n d l i c h e n

5 8 0

«LA MAIN TENDUE 143»

Evaluation der Kampagne

4 0 1

«NEUE LUST NICHTRAUCHEN»

Kampagne mit dem Ziel, dass

Jugendliche rauchfrei 

a u f w a c h s e n

417 

« FA C H TAGUNG BUBENARBEIT»

F o rtbildung für Fachkräfte

5 0 1

Konzeptarbeit für eine nationale

k o n z e rt i e rte Aktion ab 2000 im

B e reich der Tabakprävention bei

J u g e n d l i c h e n

D r. Maja Perre t - C a t i p o v i c

D é p a rtement de psychiatrie

Unités pour adolescents et

jeunes adultes 

51, bd de la Cluse

1205 Genève

s u i c i d e p re v @ d i o g e n e s . h cug e . c h

Peter Fre h n e r

Peter Merian Strasse 2

4052 Basel

a b i s z k o m m u n i k a t i o n @ b l u e w i n . c h

Renate Matthews

S e k retariat Suizid-Bro s c h ü re

We b e reistrasse 71

8134 Adliswil

p i n g p o n g @ a c t i v e . c h

Mark Milton

La Main tendue vaudoise

1010 Lausanne

l a u s a n n e @ t e l - 1 4 3 . c h

Ve rena El Fehri-Anderf u h re n

AT

E ffingerstrasse 40

3001 Bern

v e re n a . e l f e h r i @ a t - s c h w e i z . c h

Wimi Wi t t w e r

Feldstrasse 7b

5417 Untersiggenthal

w i m i @ h a l l e 3 6 . c h

Ve rena El Fehri-Anderf u h re n

AT

E ffingerstrasse 40

3001 Bern

v e re n a . e l f e h r i @ a t - s c h w e i z . c h

F r. 50’000.–

F r. 20’000.–

F r. 40’000.–

F r. 25’900.–

F r. 1 ’ 3 7 0 ’ 0 0 0 . –

F r. 16’000.–

F r. 57’000.–

F r. 35’000.–

F r. 5’000.–

F r. 20’000.–

F r. 23’700.–

F r. 300’000.–

F r. 15’000.–

F r. 50’000.–

U N I-

V E R S I T Ä T S-

S P I TAL GENF

A BIS Z

K O M M U N I K A -

T I O N

SCHULE UND

E LT E R N H A U S

LA MAIN 

T E N D U E

VA U D O I S E

AT

I G

B U B E N A R B E I T

AT

P S Y C H O -

S O Z I A L E

G E S U N D H E I T

P S Y C H O -

S O Z I A L E

G E S U N D H E I T

P S Y C H O -

S O Z I A L E

G E S U N D H E I T

P S Y C H O -

S O Z I A L E

G E S U N D H E I T

TA B A K

AUS- UND

W E I T E R-

B I L D U N G

TA B A K

T H E M A I N S T I T U T I O N P R O J E K T G E S A M T-
B U D G E T

BEWILLIGTER 
B E T R A G

K O N TA K T P E R S O N
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ÜBERSICHT PROJEKTE 1999
¬ E I N Z E L P R O J E K T E

3 7 9

I n t e rd i s z i p l i n ä re r

We i t e r b i l d u n g s - L e h rg a n g : 

P i l o t p rojekt für den Aufbau

eines  GF-Nachdiplomstudiums

in der Deutschschweiz

4 4 7

« ATELIER COUP DE POUCE» 

Begleitung von Pro j e k t l e i t e r I n n e n

in der Umsetzungsphase von

G F - P ro j e k t e n

4 2 1

« M AY DAY »

Beratungsstelle,  GF-Interv e n-

tionen und Suchtprävention für

Angehörige anderer Kulture n

im Kanton Te s s i n

4 3 8

«FÖRDERUNG DES STILLENS

IN DER SCHWEIZ»

Ü b e r b r ü c k u n g s f i n a n z i e rung für

den Aufbau einer Tr ä g e r s c h a f t

3 9 3

« P S I - T R I A L O G U E »

Aufbau eines Dialognetzes 

zwischen Ex-PatientInnen der

Psychiatrie, Angehörigen und

Fachleuten in der Romandie

3 9 4

« M I T G E S TA LTUNG UND

K O N T I N U I T Ä T »

GF- und Suchtpräventionsarbeit

in Schulen in BS, BL und 

w e i t e ren Kantonen 

3 1 4

« K O S C H »

Unterstützung im Aufbau einer

Trägerschaft für eine nationale

K o o rdinationsstelle zur

S e l b s t h i l f e g ru p p e n - F ö rd e ru n g

4 2 8

L e rnschrift über Opfer von Folter

und Krieg (Buchbeitrag zur

I n f o rmation von AerztInnen über

die Folgen von Tr a u m a t i s i e ru n g )

K u rt Geschwind 

Hochschule für Soziale Arbeit

Zentralstrasse 18 

Postfach 3252 

6002 Luzern 

041 228 48 26 

k g s c h w i n d @ h s a . f h z . c h

Maithé Busslinger

57, Av. Ruchonnet

1003 Lausanne 

021 329 01 57 

w w w.radix.ch 

Pelin Kandemir

May Day 

Via Zurigo 17

6900 Lugano

091 923 18 64

Andrée Lappé

1, rue des Prés du Lac

1400 Yv e rd o n - l e s - B a i n s

024 446 18 00

Jean-Dominique Michel

9, rue Alcide-Jentzer

1205 Genève

022 809 10 10

Fritz Ganser

S p a l e n b e rg 32

4051 Basel

061 601 31 05

b a f a @ d a t a c o m m . c h

Vreni Vo g e l s a n g e r

Arbeitsgemeinschaft KOSCH

K o o rdination der

S e l b s t h i l f e - g ru p p e n -

F ö rd e rung in der Schweiz

Laufenstrasse 12

4053 Basel

061 333 86 01

D r. med. Conrad Frey 

SRK Therapiezentrum 

F re i b u rgstrasse 44a 

3010 Bern

031 390 50 50

F r. 675’000.–

F r. 36’000.–

F r. 117’455.–

Fr. 609’000.–

F r. 258’820.–

F r. 245’600.–

–

F r. 55’000.–

F r. 93’000.–

F r. 24’000.–

F r. 45’000.–

F r. 400’000.–

F r. 66’040.–

F r. 85’600.–

F r. 53’500.–

F r. 15’000.–

HSA, RADIX,

I S B

R A D I X

RESEAU PISP,

M AY DAY

UNICEF AR-

B E I T S G R U P P E

FÜR DIE FÖR-

DERUNG DES

STILLENS

PRO MENTE

S A N A ,

S E K T I O N

W E S T-

S C H W E I Z

B A S L E R

FA C H S T E L L E

FÜR ALKO-

H O L I S M U S -

P R O P H Y L A X E

( B A FA )

K O S C H

S R K

T H E R A P I E -

Z E N T R U M

S R K

GF 

(AUS- UND

W E I T E R-

B I L D U N G )

G F

( P R O J E K T-

B E G L E I T U N G )

GF FÜR

A U S L Ä N D E R

E R N Ä H R U N G

M E N TALE GS

GF UND SUCHT

S E L B S T H I L F E-

G R U P P E N

GF FÜR

F O LT E R O P F E R

T H E M A I N S T I T U T I O N P R O J E K T G E S A M T-
B U D G E T

B E W I L L I G T E R
B E T R A G

K O N TA K T P E R S O N
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ÜBERSICHT PROJEKTE 19 9 9
¬ E I N Z E L P R O J E K T E

4 1 5

« Q U A R Z »

Gesundheitszirkel im Quart i e r,

K redit für die Unterstützung von

G F - P rojekten in Quart i e ren einer

Stadt im Kanton St. Gallen

4 4 5

« PA N C H E I R O N »

Evaluation von GF-spezifisch

angelegten Nature r l e b n i s f o rm e n

mit Behinderten zur Herstellung

eines Lehrmittels für

P ä d a g o g I n n e n

4 4 8

«LÄRM - das akustische Umfeld

der Stadt-Landschaft» 

P rojekt zur Sensibilisierung auf

die Auswirkungen von Lärm

auf die Gesundheit in mehre re n

Städten der Schweiz

4 8 7

«AUGUSTE CLOWN 

R E L AT I O N N E L »

Ausbildung für das Personal in

Altersheimen zur Ve r b e s s e ru n g

der Beziehungsqualität zwischen

ä l t e ren Menschen und

B e t re u e n d e n

Peter Fre i t a g

Z E P R A

M o o s b ruggstrasse 11

9001 St. Gallen

071 229 35 75

Stephan Jost

alte St. Urbanstrasse 5

4803 Vo rd e m w a l d

062 752 06 11

n a t u r i m p u l s @ b l u e w i n . c h

Gisela Vo l l m e r

Münzrain 10

3001 Bern

031 326 44 05

g e s u n d e s b e rn @ d a t aco m m . c h

Eddy Blandenier 

5, rue du Four 

2065 Savagnier 

032 853 43 66 

e b l a n d e n i e r @ e e s p . c h

F r. 53’500.–

F r. 189’150.–

F r. 290’400.–

F r. 99’750.–

F r. 20’500.–

F r. 189’150.–

F r. 56’000.–

F r. 50’000.–

Z E P R A

N AT U R -

I M P U L S

G E S U N D E

S TADT BERN

A S S O C I AT I O N

A U G U S T E

CLOWN 

R E L AT I O N N E L

GF IN DER

G E M E I N D E

GF IM

B E H I N D E RT E N -

B E R E I C H

L Ä R M -

P R Ä V E N T I O N

GF FÜR ÄLT E R E

MENSCHEN 

T H E M A I N S T I T U T I O N P R O J E K T G E S A M T-
B U D G E T

B E W I L L I G T E R
B E T R A G

K O N TA K T P E R S O N
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ÜBERSICHT PROJEKTE 1999
¬ M O T I VAT I O N S B E I T R Ä G E

3 8 8

«D’GSCHICHT VOM CHLINE

D R A C H A »

G F - I n t e rvention im Kinderg a rt e n ,

Stärkung der Kinder in ihrer 

personalen und sozialen

Kompetenz als Fundament einer

gesunden Lebensführu n g

5 0 3

« A S - T R A M »

G F - I n t e rvention in Familien mit

schwerkranken Kindern, 

G F - I n t e rvention in Familien zur

Stärkung einzelner Mitglieder

5 1 1

«… WENN DOCH NUR

VORHER ETWAS GETA N … »

S e n s i b i l i s i e rung gemeindenaher

S t ru k t u ren für Anliegen der

GF und Integration ehemals 

psychisch kranker Menschen 

in den Alltag

4 2 6

«TEAM SELBSTHILFE»

Aufbau einer Kontaktstelle für

S e l b s t h i l f e - G ruppen im Kanton

G r a u b ü n d e n

4 8 9

« C L O W N - E I N S ATZ IM

S P I T E X D I E N S T »

Hausbesuche bei Personen, 

die sich zunehmend isoliere n

sowie Veranstaltungen in der

Gemeinde 

4 6 4

« H O P I C L O W N S »

Ausbildung für Clowns im

Spitaleinsatz bei Kindern

4 7 5

« S E H N - S U C H T »

Erarbeiten einer

T h e a t e r p roduktion zum Thema

S u c h t p r ä v e n t i o n

4 9 4

«DU NUR DU ALLEIN»

Erarbeiten einer

T h e a t e r p roduktion zum Thema

Beziehungssucht bei jungen

Frauen und Mädchen 

Felix Schneider

L e rchenfeldstrasse 57

9501 Wi l

071 911 90 50

z e p r a w i l @ - s e k r. s g . c h

Marie-Dominique Genoud

2, Av. de Rumine

1005 Lausanne

021 341 90 76

André Gyr

Tagesklinik und

B e r a t u n g s s t e l l e

Emil Frey-Strasse 55

4142 Münchenstein BL

061 417 93 33

M a rgith Albert i n

7458 Mon

081 681 12 37

A n n a g ret Höschele 

Schulhausgässli 4

3098 Köniz

031 978 18 18

M. Jaquaud

74 A, Pré-Gentil

1242 Satigny

022 753 25 59

Christoph Hammel

K o rnhausstrasse 50

8006 Zürich

01 364 34 16

Dominique Hächler

R h e i n s p rung 16

4001 Basel

061 267 80 62

F r. 56’000.–

F r. 168’000.–

F r. 14’350.–

–

F r. 74’850.–

F r. 18’997.–

F r. 53’300.–

F r. 32’095.–

F r. 15’000.–

F r. 15’000.–

F r. 6’600.–

F r. 10’000.–

F r. 10’000.–

F r. 10’000.–

F r. 10’000.–

F r. 6’000.–

Z E P R A

F O N D ATION 

A S - T R A M E

K A N T O N A L E

P S Y C H I AT R I -

SCHE DIEN-

STE BASEL-

L A N D

T E A M

S E L B S T H I L F E

G R A U -

B Ü N D E N

S P I T E X - V E R E I N

K Ö N I Z -

O B E R B A L M

A S S O C I AT I O N

H O P I C L O W N S

G E N E V E

FA C H S T E L L E

S U C H T P R Ä -

V E N T I O N

B E R U F S -

BILDUNG DES

K A N T O N S

Z Ü R I C H

A B T E I L U N G

J U G E N D ,

FAMILIE UND

P R Ä V E N T I O N

DER STA D T

BASEL 

STÄRKUNG DES

S E L B S T-

B E W U S S T S E I N S

STÄRKUNG DES

S E L B S T-

B E W U S S T S E I N S

GF UND

I N T E G R ATION 

S E L B S T H I L F E -

G R U P P E N

I S O L AT I O N

M E N TALE GS

S U C H T-

P R Ä V E N T I O N

B E Z I E H U N G S -

S U C H T

T H E M A I N S T I T U T I O N P R O J E K T G E S A M T-
B U D G E T

B E W I L L I G T E R
B E T R A G

K O N TA K T P E R S O N
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ÜBERSICHT PROJEKTE 19 9 9
¬ M O T I VAT I O N S B E I T R Ä G E

4 4 6

«JUGENDCLUB MOMOLL

T H E AT E R »

Erarbeiten einer

T h e a t e r p roduktion zum Thema

Suchtprävention, 

L a u s a n n e / Kanton Waadt 

4 9 8

«A WALK ON THE WILD SIDE»

A u s s t e l l u n g: Bar mit exklusiven

nichtalkoholischen Getränken

und Drinks, Stadt Luzern und

Zentralschweiz 

5 0 2

« PASSIVRAUCHEN –

N I C H T R A U C H E R S C H U T Z »

Aktion zum Thema

N i c h t r a u c h e n / P a s s i v r a u c h e n ,

ein Tag rauchfrei in Restaurants

im Stadtzentrum von

S c h a ff h a u s e n

4 9 9

«RESEAU FRANCOPHONE DE

PROMOTION DE LA SECURITE»

Tessiner Tagung zu GF,

U n f a l l v e rhütung und Prävention

für Fachleute

5 5 3

«KOHÄRENZGEFÜHL UND

S A L U T O G E N E S E »

Ta g u n g / Tagungsbericht zum

Thema Kohärenzgefühl und

Salutogenese am ISPMZH 

J ü rg Schneckenburg e r

Schulgasse 18

8224 Löhningen

052 685 29 88

A n d rea Huwyler- B a c h m a n n

Reckenbühlstrasse 18

6005 Luzern

041 228 64 25

Matthias Schlatter

Wepferstrasse 12

8200 Schaff h a u s e n

052 644 94 00

Antoine Casabianca

U fficio di promozione e di

valutazione sanitaria

Via Orico 5

6500 Bellinzona

01 814 30 50

d o s - u p v s @ t i . c h

Hans Wy d l e r

Sumatrastrasse 30

8006 Zürich

01 634 46 11

h a n s @ i f s p m . u n i z h . c h

F r. 59’000.–

F r. 360’000.–

F r. 11’060.–

F r. 85’000.–

F r. 16’350.–

F r. 5’000.–

F r. 4’000.–

F r. 5’000.–

F r. 4’000.–

F r. 10’000.–

S+D SUCHT-

PRÄVENTION 

U N D

D R O G E N -

B E R AT U N G

K A N T O N A L E S

P E R S O N A L -

A M T,

B E S C H Ä F T I-

G U N G S -

P R O G R A M M

F Ü R

E RW E R B S -

L O S E

G E S U N D -

H E I T S - F O R U M

C / O

K A N T O N A L E S

P F L E G E -

Z E N T R U M

D I PA RT I -

M E N T O

O P E R E

SOCIALI DEL

C A N T O N E

T I C I N O

INSTITUT FÜR

SOZIAL- UND

P R Ä V E N T I V-

MEDIZIN DER

U N I V E R S I T Ä T

Z Ü R I C H

S U C H T-

P R Ä V E N T I O N

A L K O H O L ,

TA B A K

TA B A K

GF UND

P R Ä V E N T I O N

A L L G E M E I N

S A L U T O -

G E N E S E

T H E M A I N S T I T U T I O N P R O J E K T G E S A M T-
B U D G E T

BEWILLIGTER 
B E T R A G

K O N TA K T P E R S O N
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ÜBERSICHT PROJEKTE 1999
¬ VA R I A

6 0 2

«ZEITSCHRIFT SOZIAL- UND

P R Ä V E N T I V M E D I Z I N »

Eine wissenschaftliche

Publikation der Schweiz.

Gesellschaft für Prävention und

Gesundheitswesen mit Bezug

auf den Bereich der GF 

(Theorie, Praxis, Evaluation)

5 9 6

«INFODOC GF»

Info-Doc-Stelle für Pro f e s s i o n a l s ,

Wi s s e n s c h a f t e r, Studenten,

Politiker und weitere intere s s i e rt e

K reise (Grundlagen der GF)

5 9 7

«INFODOC PROMOTION 

DE LA SANTE»

Info-Doc-Stelle für Pro f e s s i o n a l s ,

Wi s s e n s c h a f t e r, Studenten,

Politiker und weitere intere s s i e rt e

K reise (Grundlagen der GF)

5 9 9

«INFODOC PROMOZIONE

DELLA SALUTE»

Info-Doc-Stelle für Pro f e s s i o n a l s ,

Wi s s e n s c h a f t e r, Studenten,

Politiker und weitere intere s s i e rt e

K reise (Grundlagen der GF)

579 

« F O C U S »

Schweizer Magazin für

G e s u n d h e i t s f ö rd e ru n g

P rof. Dr. Thomas Abel

S G P G

C h e f re d a k t o r

E ffingerstrasse 40

3001 Bern

t h o m a s . a b e l @ u n i b e . c h

Diego Moro s o l i

InfoDoc GF

c/o Radix

Stampenbachstrasse 161

8006 Zürich

i n f o d o c @ r a d i x . c h

w w w. r a d i x . c h

Françoise Bru t t i n

InfoDoc 

P romotion de la Santé

c/o Centre de documentation

en santé publique

21, Bugnon

1005 Lausanne

f r a n c o i s e . b ru t t i n @ h o s p v d . c h

w w w. h o s p v d . c h / p u b l i c / c huv /

b d f m / c d s p

Manuela Peru c c h i

InfoDoc 

P romozione della salute

c/o Centro di 

d o c u m e n t a z i o n e

Sezione sanitaria

Via Orico 5

6501 Bellinzona

m a n u e l a . p e ru c c h i @ t i . c h

w w w. t i . c h / s a l u t e / b i b l i o t e c a

Angie Hagmann

Redaktion «Focus»

Alpenblickstrasse 15

8630 Rüti

i n f o h a g @ a c t i v e . c h

F r. 554’000.–

F r. 268’750.–

F r. 181’195.–

F r. 87’086.–

F r. 473’000.–

F r. 190’000.–

F r. 268’750.–

F r. 181’195.–

F r. 87’086.–

F r. 473’000.–

S G P G

R A D I X

CENTRE DE

D O C U M E N -

TAT I O N

CENTRO DI

D O C U M E N TA-

Z I O N E ,

S E Z I O N E

S A N I TA R I A

i n f o rc e

W I S S E N -

S C H A F T

UND GF

G F - I N F O R M A-

T I O N /

- D O K U M E N -

TAT I O N

G F - I N F O R M A-

T I O N /

- D O K U M E N -

TAT I O N

G F - I N F O R M A-

T I O N /

- D O K U M E N -

TAT I O N

I N F O R M AT I O N/

- D O K U M E N -

TAT I O N

T H E M A I N S T I T U T I O N P R O J E K T G E S A M T-
B U D G E T

B E W I L L I G T E R
B E T R A G

K O N TA K T P E R S O N
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¬ OHNE UNSERE PA RTNER LÄUFT GAR NICHTS
Die K a n t o n e sind die wichtigsten gesetzlich vorgesehenen Partner im Bereich der Ge-
s u n d h e i t s f ö rd e rung. Eine gut funktionierende Zusammenarbeit mit den Kantonen ist daher
für die Tätigkeit der Stiftung unabdingbar. Dies nicht nur auf der strategischen Ebene oder
im Rahmen der GF-Policy, sondern auch ganz konkret in der Erarbeitung und Mitfinanzie-
rung von Programmen und Projekten. Um die Kooperation erf o l g v e r s p rechend gestalten
zu können, hat die Stiftung die Konferenz der kantonalen Beauftragten für Gesundheits-
f ö rd e rung gegründet und finanziert deren Sekretariat. Alle zwei bis drei Monate trifft man
sich zum Informationsaustausch. Diskutiert wird in der Konferenz die Übernahme zusätzli-
cher Aufgaben wie etwa die Qualitätskontrolle von Pro j e k t g e s u c h e n .

Inzwischen sind 19 Kantone vert reten. Die Beauftragten der Romandie und des Te s s i n s
zeigten sich bislang besonders aktiv. Sie haben eigene Leitlinien entwickelt und planen
eine engere operationelle Zusammenarbeit. 

In einer ersten Phase wird eine intensivere Zusammenarbeit mit sämtlichen Kantonen der
Westschweiz (Fre i b u rg, Neuenburg, Jura, Waadt, Genf, Wallis), mit dem Kanton Te s s i n
und den Kantonen St. Gallen, Ob- und Nidwalden aufgegleist. Dieser Prozess hat
Ende 1999 begonnen. Die Erf a h rungen werden in die Zusammenarbeit mit den re s t l i c h e n
Kantonen einbezogen. 

Die K r a n k e n v e r s i c h e re r sind eine wichtige Instanz im schweizerischen Gesundheitswesen.
Über die Krankenkassen fliesst der Beitrag jeder einzelnen Person an die Stiftung. Die Stif-
tung plant daher mit Krankenkassen, die sich schon aktiv mit Gesundheitsförd e rung aus-
einandersetzen, ein gemeinsames Projekt zu etablieren. Diese Arbeit hat Ende 1999
b e g o n n e n .

Die Stiftung arbeitet eng mit dem B A G , der E D K und R a d i x i n n e rhalb des Rahmenpro-
gramms Schulen und Gesundheit zusammen. Radix betreut das E u ropäische und
Schweizerische Netzwerk Gesundheitsförd e rnder Schulen (SNGS und ENGS).

In den Aufbau von N e t z w e r k e n hat die Stiftung viel Energie investiert. Sie will weniger iso-
l i e rte Einzelprojekte auf den Weg bringen, sondern vielmehr solche Projekte initiieren, die
Ableger bilden, neue Aktivitäten auslösen und in Netzwerken verankert sind. Die Stiftung
v e re i n b a rt mit ihren Part n e rn deshalb Rahmenbedingungen und Standards. Die Entwick-
lung der einzelnen Aktionen wird aber von den Zielgruppen gesteuert .

Im Bereich Gesundheit und Arbeit haben wir erste Fühler für den Aufbau eines Netzwerkes
Gesunde Kleine und Mittlere Unternehmen KMU a u s g e s t reckt. Gesunde KMU zeichnen
sich aus durch Partizipation, Mitbestimmung, Arbeitssicherheit, Ökologie und Gesund-
heitsbewusstsein. Auch in gesunden KMU darf es Stresssituationen geben. Entscheidend
ist jedoch die Art und Weise, wie man mit Stress und Konflikten umgeht und eine Lösung
a n s t re b t .

In den meisten europäischen Ländern existieren WHO-Netzwerke für gesundheitsför-
d e rnde Spitäler (Healthy Hospitals). Die WHO hatte die Initiative 1992 erg r i ffen, um Spitäler
als Plattform für gesundheitsförd e rnde Massnahmen zu gewinnen. In den Spitälern sind
die medizinischen Kenntnisse konzentriert ; die MitarbeiterInnen stehen in ständigem
Kontakt mit Tausenden von Leuten. In Absprache mit der Stiftung wurde mit Unterstützung
der SDK und des BAG ein Ve rein Gesunde Spitäler Schweiz ins Leben gerufen. Dieser
Ve rein setzt sich ein für eine ganzheitliche medizinische Begleitung sowie die Behandlung
und Betreuung auf der Grundlage der Gesundheitsförd e rung und der Prävention. Ziel ist
es, in den kommenden Jahren Standards für die Gesundheitsförd e rung in Schweizer
S p i t ä l e rn zu entwickeln, Projekte zu förd e rn und nachahmenswerte praktische Beispiele
a u s z u z e i c h n e n .
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KOSCH – MEILENSTEIN FÜR SELBSTHILFEGRUPPEN
Eine nationale Anlauf- und Koordinationsstelle zu schaffen für die rund 2’000 Selbst-
h i l f e g ruppen und die 18 regionalen Kontaktstellen des Landes ist ein lange verfolgtes Ziel
der Stiftung. Nun ist K O S C H ( K o o rdinationstelle für Selbsthilfegruppen Schweiz) gegrün-
det worden. Die Stiftung hat durch tatkräftige Unterstützung in finanzieller wie personeller
Hinsicht die Realisierung entscheidend vorangetrieben. Innerhalb der Stiftung betre u t e
M y rtha Meuli dieses Geschäft mit sehr viel Kompetenz und Engagement. Wichtige Ziele
der neu gegründeten Stiftung KOSCH für das Jahr 2000 sind:

– Die Erreichung eines Leistungsauftrags durch das Bundesamt
für Sozialversicherung – für die Stiftung KOSCH als Dachorganisation und
jenen Teil der regionalen Kontaktstellen, die dafür die stru k t u re l l e n
Bedingungen bereits erf ü l l e n .

– Die Realisierung eines überregionalen Forschungsprojekts zur Evaluation
von Kontaktstellen und Selbsthilfegruppen unter Leitung der Forschungsstelle
der Hochschule für Soziale Arbeit HSA in Luzern .

– Die Planung eines Nachdiplomkurses für Selbsthilfe-Förd e rung in
Zusammenarbeit mit der Hochschule für Soziale Arbeit Luzern .

S e l b s t h i l f e g ruppen kann man weder anordnen noch von oben einrichten. Sie basiere n
ganz auf der Initiative jener Menschen, die sie benötigen. Wie häufig sie entstehen und als
wie tragfähig sie sich erweisen, hängt sehr von ihrem sozialen Umfeld ab: Welche Förd e-
rung wird angeboten, wie selbsthilfefreundlich ist das Klima ganz allgemein, welche Wa h r-
nehmung und Unterstützung erf a h ren sie beispielsweise von wichtigen sozialpolitischen
A k t e u r I n n e n? 

Folgende Persönlichkeiten engagieren sich für KOSCH im Stiftungsrat: NR Remo Gysin
(Präsident), NR Ruth Gonseth, Ruth Herzog Diem (Ve rt reterin der Kontaktstellen), Pierre
Boillat (Präsident des Ve rwaltungsrates der CSS-Ve r s i c h e ru n g e n ) ; SR Gian-Reto Plattner
und SR Erika Forster- Vannini im Förd e rv e rein. 

Die beiden Konferenzen der kantonalen Sanitäts- und SozialdirektorInnen haben eine
Empfehlung an die Kantone abgegeben, KOSCH mit einem Startbeitrag zu unterstützen.
Mit den Krankenkassen, dem Bundesamt für Gesundheit und dem Bundesamt für Sozial-
v e r s i c h e rung steht KOSCH in Ve rhandlungen, um die heute vorwiegend privat gere g e l t e
F i n a n z i e rung mittelfristig durch öffentliche Gelder ergänzen zu können.

Der noch unsicheren Finanzlage gegenüber steht eine hohe Beanspruchung der Ge-
schäftsstelle und eine breite Wa h rnehmung und Zustimmung durch die Medien der
Deutschschweiz. Neben einzelnen Betro ffenen und Kontaktstellen sind es vor allem die
kleinen, kaum pro f e s s i o n a l i s i e rten Zusammenschlüsse zur Selbsthilfe, die in KOSCH ihre
A n s p rechstelle sehen – sei es für die Planung einer Tagung, einen öffentlichen Auftritt, für
S t ru k t u r- und Finanzieru n g s p ro b l e m e .

Geschäftsstelle der Stiftung KOSCH 
Laufenstrasse 12
4053 Basel
Tel. 061 333 86 01
Fax 061 333 86 02
Auskunft und Beratung zu Selbsthilfegru p p e n : 
0848 810 814 (26 Stunden pro Woche, durch Selbsthilfe-Fachleute bedient)
E - M a i l : k o s c h @ s e l b s t h i l f e g ru p p e n . c h
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BILANZ PER 31. DEZEMBER 1999

FLÜSSIGE MITTEL

W E RT S C H R I F T E N

DEBITOR INKASSOSTELLE

DIVERSE DEBITOREN UND 
TRANSITORISCHE AKTIVEN

MOBILIAR, MASCHINEN UND 
I N S TA L L ATIONEN, EDV

KREDITOREN UND TRANSITORISCHE PA S S I V E N

D E L K R E D E R E

NOCH ZU BEZAHLENDE EINZELPROJEKTE

NOCH ZU BEZAHLENDE
S C H W E R P U N K T P R O G R A M M E

PROJEKTE KOMMUNIKAT I O N / I N F O R M ATION 

ALLGEMEINE RESERVE FÜR ZUKÜNFTIGE AKTI-
V I T Ä T E N

L I B E R I E RTES STIFTUNGSKAPITA L

VORGETRAGENER EINNAHMENÜBERSCHUSS

EINNAHMENÜBERSCHUSS 1999

AKTIVEN 

17’122’510.95 

5’997’679.13 

1’806’375.20 

74’913.20 

178’500.00 

25’179’978.48 

PASSIVEN 

501’958.50 

220’000.00 

590’850.00 

1’189’990.75 

1’100’000.00 

21’323’000.00 

230’538.30 

20’217.00 

3’423.93 

25’179’978.48 
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GEWINN- UND VERLUSTRECHNUNG 1999

BEITRÄGE DER VERSICHERT E N

NICHT REALISIERTE PROJEKTE

AKTIVZINSEN UND 
W E RT S C H R I F T E N E RT R A G

DIVERSE ERT R Ä G E

B E Z A H LTE PROJEKTE

FINANZIERUNG VON 
S C H W E R P U N K T P R O G R A M M E N

M O T I VAT I O N S B E I T R Ä G E

K O M M U N I K AT I O N / I N F O R M AT I O N

ZUWEISUNG AN DIE ALLGEMEINE 
R E S E RVE FÜR ZUKÜNFTIGE AKTIVITÄTEN

INKASSOKOSTEN DER 
V E R S I C H E RT E N B E I T R Ä G E

D E B I T O R E N V E R L U S T E

PERSONALKOSTEN, 
KOSTEN ORGANE UND EXPERT E N

B E T R I E B S K O S T E N

E I N N A H M E N Ü B E R S C H U S S

A U F WA N D

2’046’760.80 

1’562’200.00 

110’600.00 

1’483’133.70 

9’690’000.00 

350’000.00 

220’000.00 

1’238’555.80 

780’483.72 

3’423.93 

1 7 ’ 4 8 5 ’ 1 5 7 . 9 5

E RTRAG 

16’977’607.45 

146’000.00 

358’956.20 

2’594.30 

1 7 ’ 4 8 5 ’ 1 5 7 . 9 5
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EINE ANLAGEPOLITIK MIT ETHISCHEN GRUNDSÄTZEN
Die Stiftung konnte den Betrieb im Jahre 1997 gemäss Art. 19 KVG aufnehmen. In den
ersten zwei Jahren war naturgemäss noch vieles nicht konkret geregelt, sodass verschie-
dene konzeptbezogene Arbeiten angegangen werden mussten. Unter diesen Vo r a u s s e t-
zungen war klar, dass der Auftrag nicht lauten konnte, möglichst alles verf ü g b a re Geld
auszugeben, sondern dass ein gezielter Einsatz der Mittel zur Gesundheitsförd e rung im
Vo rd e rg rund stehen musste. Es wurden daher Rückstellungen bevorzugt, um nach einer
Phase der Konsensbildung nun konkrete und auch grössere Programme und Anliegen
anpacken zu können. Dies wird ab dem Jahr 2000 der Fall sein.

Ziel der A n l a g e p o l i t i k ist die Investition in risikoarme Finanzmärkte, um den Ertrag mittelfri-
stig zu steigern. Dabei dürfen keine Investitionen in Firmen getätigt werden, welche alko-
holische Getränke oder Ta b a k w a ren herstellen oder verkaufen, da dies dem Stif-
tungszweck zuwiderlaufen würde. Ausserdem muss eine hohe Liquidität gewährleistet
sein, damit bei Finanzieru n g s b e d ü rfnissen kurzfristig re a g i e rt werden kann. In Zukunft wer-
den die Restriktionen auf weitere Bereiche wie etwa die Produktion und den Ve rtrieb von
Wa ffen ausgedehnt und Investitionen in Firmen bevorzugt, die ökologischen Zielen ebenso
viel Gewicht einräumen wie ökonomischen. Wir haben die Luzerner Kantonalbank mit
einer individuellen Ve rm ö g e n s v e rwaltung beauftragt, da diese Restriktionen über die Inve-
stition in Anlagefonds nicht wirksam umgesetzt werden können.
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SCHWEIZERISCHE STIFTUNG FÜR GESUNDHEITSFÖRDERUNG 
L A U S A N N E
BERICHT DER REVISIONSSTELLE ÜBER DAS GESCHÄFTSJAHR 1999

Lausanne, 18. Februar 2000

1 7 4 1 0 / B y /M l / e w
( 3 0 / 2 )

an den Stiftungsrat der
SCHWEIZERISCHEN STIFTUNG FÜR GESUNDHEITSFÖRDERUNG, LAUSANNE

Als Revisionsstelle haben wir die Buchführung und die Jahre s rechnung (Bilanz, Gewinn-
und Ve r l u s t rechnung) der Schweizerischen Stiftung für Gesundheitsförd e rung für das am
31. Dezember 1999 abgeschlossene Geschäftsjahr geprüft.

Für die Jahre s rechnung ist das Direktionskomitee verantwortlich, während unsere Aufgabe
darin besteht, diese zu prüfen und zu beurteilen. Wir bestätigen, dass wir die gesetzlichen
A n f o rd e rungen hinsichtlich Befähigung und Unabhängigkeit erf ü l l e n .

U n s e re Prüfung erfolgte nach den Grundsätzen des Berufsstandes, wonach eine Prüfung
so zu planen und durc h z u f ü h ren ist, dass wesentliche Fehlaussagen in der Jahre s-
rechnung mit angemessener Sicherheit erkannt werden. Wir prüften die Posten und
Angaben der Jahre s rechnung mittels Analysen und Erhebungen auf der Basis von Stich-
p roben. Ferner beurteilten wir die Anwendung der massgebenden Rechnungslegungs-
g rundsätze, die wesentlichen Bewertungsentscheide sowie die Darstellung der Jahre s-
rechnung als Ganzes. Wir sind der Auffassung, dass unsere Prüfung eine ausre i c h e n d e
G rundlage für unser Urteil bildet.

Gemäss unserer Beurteilung entsprechen die Buchführung und die Jahre s rechnung dem
Gesetz, der Stiftungsurkunde und dem Reglement.

Wir empfehlen, die vorliegende Jahre s rechnung zu genehmigen.

Lausanne, 18. Februar 2000

FIDINTER AG

Rodolphe Barbey ppa. Marianne Leuenberg e r
Dipl. Wi rt s c h a f t s p r ü f e r Treuhänderin mit eidg. Fachausweis

Leitender Revisor

B e i l a g e n :
– J a h re s rechnung (Bilanz und Gewinn- und Ve r l u s t re c h n u n g )
– Liste der unbezahlten Projekte per 31.12.1999
– Verkehr der Rückstellungen und Reserv e n
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VON DER ALTEN ZUR NEUEN STIFTUNG
Mit A rt. 19 KVG e rhielten Gesundheitsförd e rung und Prävention von Krankheiten erstmals
eine gesetzliche Grundlage auf schweizerischer Ebene. Nach der Inkraftsetzung des
neuen Krankenversicherungsgesetzes im Jahre 1996 hatte sich die Sanitätsdire k-
t o re n k o n f e renz SDK dafür ausgesprochen, die Schweizerische Stiftung für Gesundheits-
f ö rd e rung, welche 1989 auf Initiative des Kantons Waadt entstand, mit den Aufgaben
gemäss Art. 19 KVG zu betrauen. In der Folge hatten sich die SDK, das Konkordat der
Schweizerischen Krankenversicherer KSK und die Schweizerische Ve reinigung privater
Kranken- und Unfallversicherer PKU (heute Schweizerischer Ve r s i c h e ru n g s - Verband SVV)
über die dazu nötigen grundsätzlichen Anpassungen der Stiftung geeinigt und im Frühling
1996 deren Überf ü h rung in die neue Institution gemäss Art. 19 KVG beschlossen. 

Das Eidgenössische Departement des Innern hiess am 21. Juni 1996 dieses Vo rg e h e n
gut und ernannte die Schweizerische Stiftung für Gesundheitsförd e rung zur zuständigen
Institution nach Art. 19 KVG. Die Stiftung bezweckt die Anregung, Koordination und Eva-
luation von Massnahmen zur Förd e rung der Gesundheit und Ve rhütung von Krankheiten;
d.h. sie förd e rt und koord i n i e rt die Umsetzung entsprechender Projekte von nationaler und
regionaler Bedeutung. Im Rahmen ihrer Möglichkeiten leistet sie finanzielle Beiträge, tech-
nische Hilfe und Beratung. An der konstituierenden Sitzung vom 16. Juli 1996 hatte der
Stiftungsrat den Grundstein für die künftige Arbeit der Stiftung gelegt und grünes Licht für
die Erarbeitung eines Tätigkeitsprogramms und eines Budgets gegeben. Zum ersten Prä-
sidenten der neuen Stiftung wurde der ehemalige Regierungsrat Jaques Ve rnet gewählt.

Die Aktivitäten der Stiftung werden seit 1998 gemäss Art. 20 KVG durch jährliche Beiträge
aller krankenversicherten Personen finanziert. Diese Gelder werden von den Kran-
kenkassen erhoben und an die Stiftung weitergeleitet. Die Höhe der Beiträge wird vom
Bundesrat auf Antrag der Stiftung festgelegt. Entscheidungsgrundlage für den Bundesrat
ist das Tätigkeitsprogramm. Der Bundesrat hat im September 1997 aufgrund des Tätig-
k e i t s p rogramms vom 13. Juni 1997 die Beiträge für drei Jahre (1998 bis 2000) auf
F r. 2.40 festgelegt. Im selben Jahr hat die Stiftung begonnen, das vom Stiftungsrat
verabschiedete Tätigkeitsprogramm umzusetzen.

Der Stiftungsrat ist das leitende Organ. Er besteht aus 17 Mitgliedern und setzt sich wie
folgt zusammen:

– Ve rt reterInnen der Ve r s i c h e re r : Konkordat der Schweizerischen
Krankenversicherer KSK (4 Sitze), Schweiz. Versicherungs-Verband SVV (1 Sitz)

– Kantone (4 Sitze)
– suva (1 Sitz)
– Bund (1 Sitz)
– Ä rzteschaft (1 Sitz) 
– Wissenschaft (1 Sitz) 
– Gesundheitsligen (1 Sitz) 
– Schweiz. Ve reinigung der Beru f s o rganisationen im Gesundheitswesen SVBG

(1 Sitz) 
– Konsumentinnen und Konsumenten (1 Sitz) 
– ApothekerInnen (1 Sitz)

Die Mitglieder des Stiftungsrates werden durch das Eidgenössische Departement des
I n n e rn auf Vorschlag des Stiftungsrates gewählt. Die Amtsdauer beträgt vier Jahre, die
Wi e d e rwahl ist möglich. Der Stiftungsrat wählt aus seinen Reihen einen Präsidenten oder
eine Präsidentin und einen Vizepräsidenten oder eine Vizepräsidentin. Der Stiftungsrat
wählt einen Geschäftsausschuss. Er besteht aus dem Präsidenten und aus weitere n
sechs Mitgliedern des Stiftungsrates. Seit Sommer 1998 steht alt Regierungsrat Klaus
Fellmann der Stiftung vor.
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DIE GESCHICHTE DER GESUNDHEITSFÖRDERUNG IN DER SCHWEIZ ZEIGT, DASS VIELE HIN-
DERNISSE AUF DEM WEG ZU TAUGLICHEN STRUKTUREN ZU ÜBERWINDEN WAREN. ERST MIT
DER GESETZLICHEN GRUNDLAGE DURCH DEN ARTIKEL 19 DES KVG ERHIELT DIE STIFTUNG
JENE GESICHERTE FINANZIELLE BASIS, DIE EINE KONTINUIERLICHE, AUF LANGFRISTIGE WIR-
KUNG ABZIELENDE ARBEIT MÖGLICH MACHT.
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G e s c h ä f t s s t e l l e
Schweizerische Stiftung für Gesundheitsförd e rung – Stiftung19
Avenue de la Gare 52
Postfach 670
1001 Lausanne

Te l e f o n 021 345 15 15
F a x 021 345 15 45
E - M a i l o ff i c e @ h e a l t h p ro m . c h
I n t e rn e t w w w. F e e l Yo u r P o w e r. c h

B E R E I C H E
S e k re t a r i a t Monika Bilomba 021 345 15 16 (Austritt 30.6 .0 0 )

m o n i k a . b i l o m b a @ h e a l t h p ro m . c h

Claude Mühlemann 021 345 15 15 (Austritt 31.7 .0 0 )
o ff i c e @ h e a l t h p ro m . c h

R e c h n u n g s w e s e n / Edith Schleiss 021 345 15 75 (seit 1.6 .9 9 )
P e r s o n a l e d i t h . s c h l e i s s @ h e a l t h p ro m . c h

G F - P o l i c y B e rtino Somaini 021 345 15 55 (seit 1.7 .9 9 )
b e rt i n o . s o m a i n i @ h e a l t h p ro m . c h

E m p o w e rm e n t Felix Küchler 021 345 15 10 (seit 1.7 .9 9 )
f e l i x . k u e c h l e r @ h e a l t h p ro m . c h

S P P - K o o rd i n a t i o n Volker Schulte 021 345 15 65 (seit 1.7 .9 9 )
v o l k e r. s c h u l t e @ h e a l t h p ro m . c h

SPP 1 P i e rre - Yves Mart i n 021 345 15 36 (Austritt 31.1 .0 0 )
p i e rre - y v e s . m a rt i n @ h e a l t h p ro m . c h

Denise Rudin 021 345 15 36 (seit 1.3 .0 0 )
d e n i s e . ru d i n @ h e a l t h p ro m . c h

SPP 2 Didier Burg i 021 345 15 37 (Austritt 31.3 .9 9 )
d i d i e r. b u rg i @ h e a l t h p ro m . c h

Marianne Vi l l a re t 021 345 15 37 (seit 1.3 .0 0 )
m a r i a n n e . v i l l a re t @ h e a l t h p ro m . c h

SPP 3 Brigitte Care t t i 021 345 15 38 (Austritt 31.7 .9 9 )
b r i g i t t e . c a re t t i @ h e a l t h p ro m . c h

Doris Summerm a t t e r 021 345 15 38 (seit 1.4 .0 0 )
d o r i s . s u m m e rm a t t e r @ h e a l t h p ro m . c h

E i n z e l p ro j e k t e M y rtha Meuli 021 345 15 60 (Austritt 30.4 .0 0 )
m y rt h a . m e u l i @ h e a l t h p ro m . c h

D i e n s t l e i s t u n g e n Catherine Perr i n 021 345 15 00 (Austritt 30.6 .0 0 )
c a t h e r i n e . p e rr i n @ h e a l t h p ro m . c h

QM und Evaluation Felix Küchler 021 345 15 10 (seit 1.7 .9 9 )
f e l i x . k u e c h l e r @ h e a l t h p ro m . c h

I n t e rn a t i o n a l e s Volker Schulte siehe oben
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K a m p a g n e Felix Küchler siehe oben

A k t i o n e n / K a m p a g n e Peter Burr i 021 345 15 35 (seit 1.1 .0 0 )
p e t e r. b u rr i @ h e a l t h p ro m . c h

Med. Gru n d l a g e n Walter Oswald 021 345 15 15 (seit 15.3 .0 0 )
w. o s w a l d @ b l u e w i n . c h

R e d a k t i o n « f o c u s »
Alpenblickstrasse 15
8630 Rüti

Angie Hagmann
Te l e f o n 055 241 19 34
F a x 055 241 19 94
E - M a i l i n f o h a g @ a c t i v e . c h

I N F O D O C - S T E L L E N
InfoDoc GF D
c/o Radix Gesundheitsförd e ru n g
Stampfenbachstrasse 161
8006 Zürich

Diego Moro s o l i
Te l e f o n 01 360 41 00
F a x 01 360 41 14
E - M a i l i n f o d o c @ r a d i x . c h
I n t e rn e t w w w. r a d i x . c h

InfoDoc GF F
c/o Centre de documentation en santé publique
Bugnon 21
1005 Lausanne

Françoise Bru t t i n
Te l e f o n 021 314 73 90
F a x 021 314 74 04
E - M a i l f r a n c o i s e . b ru t t i n @ h o s p v d . c h
I n t e rn e t www.hospvd/ch/public/chuv/

bdfm/cdsp

InfoDoc GF I
c/o Centro di documentazione
Sezione sanitaria
Via Orico 5
6501 Bellinzona

Manuela Peru c c h i
Te l e f o n 091 814 30 54
F a x 091 825 31 89
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