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Das Bund-Lander-Programm
Soziale Stadt
- Ziele, Inhalte, Strukturen -

Regionalkonferenz

,Gesundheitsforderung in der Sozialen Stadt”
25. November 2008 in Dusseldorf

Christa Bohme

Bundestransferstelle Soziale Stadt




[ 2
m Deutsches Institut flr Urbanistik .|Afu

Bundestransferstelle Soziale Stadt

Einrichtung:

2003 als Nachfolgerin zur anfanglichen intensiven Programm-
begleitung (1999-2002) beim Difu im Auftrag von BMVBS und
BBR eingerichtet

Aufgabe:
Informations- und Erfahrungstransfer zwischen den beteiligten
Akteuren auf Bundes-, Lander-, kommunaler und Vor-Ort-Ebene

Bausteine:
= Internetplattform: www.sozialestadt.de (Infos zu Programm
und Gebieten, fast 500 Praxisbeispiele, Literaturdatenbank)
Fachveranstaltungen

Soziale Stadt Info

Begleitung von Modellvorhaben
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Agenda

= Bund-Lander Programm Soziale Stadt
im Uberblick

= Gesundheitsforderung in der
bisherigen Programmumsetzung

= instrumentelle und strukturelle
Anknupfungspunkte fur Gesundheitsforderung
im Programm Soziale Stadt
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Programm Soziale Stadt

= Start:
1999 als Investitionsprogramm der Stadtebauforderung
von Bund und Landern aufgelegt

= Anlass:
zunehmende Herausbildung von Stadtteilen, in denen sich vielfaltige,
u.a. auch gesundheitliche Benachteiligungen und Belastungen
konzentrieren

= Ziel:
Stopp der Abwartsspirale und Verbesserung der Lebensbedingungen
im Quartier

= Politikansatz:
= integrativ
= ressortubergreifend
= gebietsbezogen
= aktivierend
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Programmgebiete

Soziale Stadt

Bundesweit

1999 162 Gebiete
in 124 Stadten und
Gemeinden

2007 498 Gebiete
in 318 Stadten und
Gemeinden

NRW
1999 26 Gebiete

2007 59 Gebiete (davon
37 ruhend)

100 km

E ©BBR Bonn 2006

Gemeinden im Programm “Soziale Stadt”, Programmjahr 2005 Gebietsgrenzen Stand 31.12.2004

~ Datenbasis: Stadtebauférderungsdatenbank des BBR
Bezug: Gemeinden mit laufenden und ruhenden MaBnahmen

Stadt- / Gemeindetyp Siedlungsstrukiureller Regionstyp
® GroRstadt Il Agglomerationsraum

m  Mittelstadt []  Verstadterter Raum

4 Kleinstadt L Landlicher Raum

*  Landgemeinde
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Gebietstypen

Vielfaltige Gebietskulisse, dabei dominieren zwei Gebietstypen:

= innerstadtische oder innenstadtnahe (oft grinderzeitliche)
Altbauquartiere,
= Neubauquartiere der 1960er bis 1980er Jahre.
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Programmfinanzierung

1999-2008: = rund 800 Mio. € Bundesmittel,
o = mit Finanzmitteln der Lander und
2 Gemeinden fast 2,5 Mrd. €

= Finanzierungsgrundregel:
1/3 Bund, 2/3 Lander und Gemeinden

= 2006/2007: Bundesmittel auf jahrlich 110 Mio. €
aufgestockt (vorher rund 70 Mio. €)

= davon: 40 Mio. € fur nicht-bauliche Modellvorhaben

= 2008: 110 Mio. € Bundesmittel
= 70 Mio. € investiv
= 20 Mio. € Modellvorhaben
= 20 Mio. € Kofinanzierung ESF-Programm /
,Bildung, Beschaftigung und Teilhabe vor Ort" (
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Zentrale inhaltliche Handlungsfelder

=  Wohnungsmodernisierung

=  Wohnumfeldverbesserung

= Verkehr und Umwelt

= Integration von Zuwanderern

= Beschaftigung, Qualifizierung und Ausbildung
= Lokale Okonomie

= Soziale Aktivitaten/soziale Infrastruktur

= Schule und Bildung

= Gesundheitsforderung

= Sport

= Stadtteilkultur

= Imageverbesserung und Offentlichkeitsarbeit
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Gesundheitsforderung in der
Programmumsetzung

Sozial bedingte Gesundheitsrisiken in Programmgebieten
= Armut

= ungesunder Lebensstil: Rauchen, Alkohol, ungesunde
Ernahrung, Bewegungsarmut u.a.
= Vernachlassigung von Kindern

Umweltbedingte Gesundheitsrisiken in Programmgebieten
= hohe Verkehrsbelastungen und damit verbunden erhohte
Larm- und Schadstoffemissionen sowie erhohte Unfallrisiken

= quantitative und/oder qualitative Mangel in der Grun- und
Freiflachenausstattung
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Gesundheitsforderung in der
Programmumsetzung

Gesundheitszustand in Programmgebieten

= gesundheitlicher Zustand kleinraumig in der Regel nur bei
Kindern belegt (Schuleingangsuntersuchungen)

= (Uberdurchschnittlich haufig treten u.a. auf:

psychische Auffalligkeiten und Probleme
Sprachstorungen

motorische Entwicklungsstorungen

Ubergewicht und Adipositas

Nichtteilnahme an Fruherkennungsuntersuchungen
Verkehrsunfalle

4300330

Fazit: Es besteht erheblicher Handlungsbedartf!
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Gesundheitsforderung in der
Programmumsetzung

= bundesweit werden nur in rund 25 % der Gebiete gesundheits-
bezogene Mallnahmen und Projekte umgesetzt (NRW: 32 %)

= Handlungsfeld rangiert damit im Schlussfeld (Rang 15 von 19)

= aber:
= nicht Uberall steht ,Gesundheit” drauf, wo ,Gesundheit” drin
steckt:
= Wohnen, Wohnumfeldverbesserung,
Verkehr, Umwelt, Sport, Bildung
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Gesundheitsforderung in der
Programmumsetzung: Strategien

= Netzwerkbildung fur eine kooperative Gesundheitsforderung
im Stadtteil
= Partner: Quartiermanagement, Gesundheitsamt, Umweltamt,
Jugendamt, Krankenkassen, Arzte, Apotheken, Hebammen,
Physiotherapeuten, Logopaden, Schulen, Kindergarten,
Sportvereine, Selbsthilfegruppen u.a.

= Schaffung niedrigschwelliger Angebote zur
Gesundheitsforderung
= vor allem fur Kinder, Jugendliche und Frauen
= Angebotsdefizite in Hinblick auf altere Menschen und Manner
= Themen: Gesunde Ernahrung, Sport und Bewegung,
Gesundheit in der Familie, Sucht-, Unfall-, Gewaltpravention

* infrastrukturelle Verankerung stadtteilbezogener
Gesundheitsangebote :
= Gesundheitshauser, -laden, -treffs
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! Anknupfungspunkte fiir Gesundheits-

forderung in der Sozialen Stadt

Instrumente

= Integriertes Entwicklungskonzept
= Modellvorhaben Soziale Stadt

Strukturen

lokales Quartiermanagement/Stadtteilburo

Stadtteilgremien

Aktivierungs- und Beteiligungsstrukturen

ressortubergreifende Arbeitsgruppe in der Verwaltung

KiezBUro
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Vielen Dank fiir lhre Aufmerksamkeit!

Kontakt

Christa Bohme | Deutsches Institut fur Urbanistik
StralRe des 17. Juni 112 | 10623 Berlin

Tel.: 030 39001 291 | Fax: 030 39001 269

E-Mail: boehme@difu.de | Internet: www.difu.de
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