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Zusammenfassung: Der Leipziger Verein Irrsinnig Mensch-
lich e.V. etabliert seit u﻿̈ber 20 Jahren Pra﻿̈ventionsprogramme 
zur psychischen Gesundheit in verschiedenen Lebenswel-
ten von Kindern und Jugendlichen, welche teilweise als 
Beispiele guter Praxis angesehen werden. Sowohl im Bil-
dungs- als auch im Freizeitsektor werden Akteure fu﻿̈r das 
Thema sensibilisiert und gesundheitsfo﻿̈rderliche Bedingun-
gen geschaffen. Durch die Begleitforschung der Programme 
ko﻿̈nnen Bedarfe, Effekte und Verbesserungsmo﻿̈glichkeiten 
ermittelt werden.

Schlüsselwörter: gute Praxis; Lebenswelten; 
Pra﻿̈ventionsprogramme; psychische Gesundheitsfo﻿̈rderung; 
Settingansatz.

Abstract: The Leipzig-based NGO Irrsinnig Menschlich 
e.V. has developed mental health promotion programs for 
children and adolescents in different life settings for over 
20 years. Some of them are considered as good practice. In 
the field of education and in leisure sector stakeholders are 
sensitized to the issue and health-promoting conditions are 
being created. Needs, effects and possibilities for improve-
ment can be identified through accompanying scientific 
research.

Keywords: good practice; life settings; mental health pro-
motion; prevention programs; setting approach.

„Als „Gute Praxis“ (engl. „good practice“) bezeichnet man 
Ansätze, Lösungen oder Verfahrensweisen, deren Konzept, 
Struktur, Prozesse und Ergebnisse teilweise als Vorbild für 

die Praxis fungieren können.“ [1] Solche Beispiele können 
wegweisend für die Umsetzung von bedarfsgerechten Maß-
nahmen zur Gesundheitsförderung sein. Der Kooperati-
onsverbund Gesundheitliche Chancengleichheit hat zwölf 
Kriterien Guter Praxis für die Planung, Durchführung und 
Bewertung von Maßnahmen der soziallagenbezogenen 
Gesundheitsförderung formuliert [2]. Eines dieser Krite-
rien ist der Settingansatz. Der Setting- bzw. Lebenswelten-
ansatz als Kernstrategie der Gesundheitsförderung findet 
sich in der Ottawa-Charta der WHO [3] und seit 2015 auch 
im Präventionsgesetz [4] wieder. Die Lebens-, Arbeits- und 
Freizeitbedingungen bieten die Chance förderlich auf die 
Gesundheit einzuwirken. Mit Blick auf die Lebenswelten 
von Kindern und Jugendlichen finden sich Ansatzpunkte 
der Gesundheitsförderung in verschiedenen Settings (Kin-
dertageseinrichtungen, Schulen, Hochschulen, Vereine). 
Der Verein Irrsinnig Menschlich e.V. konzipiert und führt 
seit 20 Jahren Programme zur Förderung der psychischen 
Gesundheit deutschlandweit und mittlerweile auch inter-
national durch. Die Programme setzen an den verschie-
denen Lebenswelten von Kindern und Jugendlichen an 
(Abbildung 1).

Das vom Verein zuerst entwickelte Programm „Ver-
rückt? Na und!“ für den Sekundarbereich ab Klassen-
stufe acht ist an alle Jugendlichen adressiert, unabhängig 
davon, ob bereits eine psychische Erkrankung im famili-
ären Umfeld vorherrscht. Bedeutendes Element ist dabei 
die Begegnung mit Menschen, die selbst Erfahrungen im 
Umgang mit psychischen Erkrankungen gemacht haben. 
Dadurch sollen psychische Erkrankungen enttabuisiert 
und die Hemmschwelle, aktiv Unterstützung zu suchen, 
gesenkt werden. Der universell-präventive Ansatz im 
Schulkontext, wie das Programm „Verrückt? Na und!“ ihn 
verfolgt, bietet die Möglichkeit, Kinder und Jugendliche 
frühzeitig zu stärken. Von der im Jahr 2017 entsprechend 
der Forderung des Deutschen Bundestages eingerichteten 
interdisziplinären Arbeitsgruppe zur Verbesserung der 
Situation von Kindern und Jugendlichen aus Familien, 
in denen mindestens ein Elternteil psychisch krank ist, 
wird das Programm als Good-Practice-Angebot angese-
hen [5]. Die Wirkungen des Schulprojekts wurden zudem 
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umfangreich evaluiert. In einer Studie wurden mittels qua-
siexperimentellem Längsschnittdesign mit Kontroll- und 
Interventionsgruppe (N = 210) Schüler:innen der neunten 
und zehnten Klasse zum Schulklima, zum Hilfesuchver-
halten und zum Wunsch nach sozialer Distanz gegenüber 
psychisch erkrankten Menschen befragt. Es konnte nach-
gewiesen werden, dass sich die soziale Distanz gegenüber 
psychisch erkrankten Menschen bei den Jugendlichen der 
Interventionsgruppe kurzzeitig reduzierte. Bezüglich des 
Hilfesuchverhaltens ergab die Befragung, dass im Fall einer 
psychischen Krise an erster Stelle Freunde (Peers) stehen 
und danach der innerfamiliäre Kreis, also Eltern und 
Geschwister, als Ansprechpersonen folgen [6]. Im Rahmen 
der Begleitforschung von Koschig et al. fand eine Befragung 
von Präventionsverantwortlichen an den Schulen statt, die 
in unterschiedlicher Intensität bereits mit dem Programm 
Kontakt hatten. Die Ergebnisse zeigten die Relevanz des 
Themas psychische Gesundheit unabhängig vom Schultyp. 
Für die präventionsverantwortlichen Lehrkräfte spielten 
zeitliche und finanzielle Ressourcen, die Aktualität der The-
matik sowie Flexibilität der Anbietenden von Programmen 
eine besondere Rolle bei der Programmauswahl [7].

Auch für den Primarbereich ab der dritten Klasse 
werden Präventionsangebote durch den Verein angeboten. 
Schon 2019 konnte im Rahmen der Begleitforschung zum 
ersten Entwurf von „Psychisch fit in der Grundschule“ auf-
gezeigt werden, dass Präventionsprogramme auch mit der 
recht jungen Zielgruppe umgesetzt werden können [8]. Die 

Implikationen zur Konzeption und den Inhalten des Pro-
grammes aus der ersten Pilotphase wurden überarbeitet, 
teils integriert in das Programm „Unsere verrückten Fami-
lien“ und erneut auf Durchführbarkeit und Zufriedenheit 
geprüft. Qualitative Erhebungen mit den Lehrkräften und 
Schulsozialarbeiter:innen lieferten Erkenntnisse zu deren 
Einschätzungen und Beobachtungen sowie kurzfristige 
Veränderungen im Anschluss an das Programm [9].

Im Jahr 2017 etablierte der Verein auch im Setting 
Hochschule ein Präventionsprogramm, welches seit 2020 
auch international durchgeführt wird. „Psychisch fit stu-
dieren“ richtet sich an Studierende, Lehrkräfte und Bera-
tungseinrichtungen an Hochschulen. Das niederschwellige 
hörsaaltaugliche Format wird vorrangig während der 
Einführungswochen an den Hochschulen angeboten. Die 
Ergebnisse der Begleitforschung während der Pilotierung 
zeigten, dass das Programm zu stigmatisierenden Einstel-
lungen gegenüber Menschen mit psychischen Problemen 
und Krisen sensibilisieren konnte [10].

Auch der Übergang ins Ausbildungsverhältnis ist 
geprägt von herausfordernden Veränderungen, wie z. B. 
dem Auszug aus dem Elternhaus und der selbstständigen 
Lebensführung. Jugendliche sind durch die Anforderun-
gen, die diese Lebensphase mit sich bringt, oft hoch belas-
tet [11]. Der Verein Irrsinnig Menschlich e.V. hat daher 
auch die Berufsschule als Setting der Gesundheitsförde-
rung erkannt und das Angebot 2021 durch das Programm 
„Aufmachen“ erweitert. Im Rahmen der Begleitforschung 

Abbildung 1: Programme von Irrsinnig Menschlich e.V. in verschiedenen Settings/Lebenswelten von Kindern und Jugendlichen.
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wurde ermittelt, wie Berufsschulen ihren Bedarf an Prä-
ventionsarbeit hinsichtlich der psychischen Gesundheit 
nach der Coronapandemie einschätzten und zu welchen 
Problemlagen externe Unterstützung benötigt wurde. Die 
Mehrheit der Berufsschulen hatte sich zur Bewältigung der 
psychischen Belastung aufgrund der Coronapandemie für 
Schüler:innen bislang keine externe Unterstützung geholt. 
Ein Großteil der Befragten (57%) sorgte sich jedoch um die 
psychische Gesundheit der Schüler:innen. Ein erhöhter 
Bedarf hinsichtlich der Präventionsarbeit in diesem Bereich 
wurde von 48% festgestellt. Vor allem sahen die Befragten 
Bedarf zur Inanspruchnahme von externer Unterstützung 
zu Problemlagen wie „Verhaltensauffälligkeiten“, „Schul-
verweigerung“ und „Drogenkonsum“ [12].

Nicht nur der Bildungssektor, sondern auch der Freizeit-
sektor bietet Ansätze zur Gesundheitsförderung. Mit dem 
Programm „Psychisch fit im Kinder- und Jugendsportverein“ 
möchte der Verein Trainer:innen und Multiplikator:innen 
aus dem Vereinssport sensibilisieren. Ziel der aktuellen 
Begleitforschung ist neben der Ermittlung von Verbesse-
rungspotenzial des Programms vor allem, die Veränderung 
stigmatisierender Haltungen und Einstellungen der Teilneh-
menden durch einen Prä-Post-Vergleich abzubilden.

Insgesamt erwies sich die Orientierung an der Lebens-
welt der Adressaten als vorteilhaft für die Wirkung der 
Präventionsprogramme. Die Ausgestaltung der Programme 
des Vereins berücksichtigt zunehmend auch verhältnisprä-
ventive Maßnahmen, wie z. B. die Vernetzung relevanter 
Akteure und Aktivitäten in Einführungswochen. Durch die 
universell-präventiven Ansätze kann generell eine große 
Reichweite erzielt werden.
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