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Selbsthilfeunterstützung

Neben einführenden Informationen 
zum Thema, Formulare, Entschei-
dungshilfen sowie weiterführenden 
Texten und Musterbriefen, die kosten-
los zum Download angeboten werden, 
sind auch über 9.000 aktuelle Namen 
und Adressen deutscher Strafrichter 
und Staatsanwälte in mehr als 1.000 
Dienststellen mit entsprechenden 
Kontaktdaten (Postanschrift, Telefon, 
Telefax, Homepage, E-Mail, Namen 

bussgeld-fundraising.de
Informationen und personalisierte Adressen

und Dienstbezeichnung) online nach 
mehreren Kriterien selektierbar und 
per Download abrufbar. |

Weitere Informationen  
im Internet unter:

http://www.npo-info.de
http://www.bussgeld-fundraising.

de/?c=npo&uid=121114

(Quelle: NEWSLETTER npo-info.de 
9/2007, 25.9.2007)

Im Frühjahr 2007 befragte die NAKOS 
Selbsthilfekontaktstellen und -unter-
stützungseinrichtungen in Deutsch-
land im Hinblick auf ihre Rolle als 
kooperationsfördernde Akteure auf 
örtlicher Ebene1.
Die Befragung war eine Maßnahme im 
Rahmen des Projektes „Kooperatio-
nen festigen, Netzwerke entwickeln: 
Die Zusammenarbeit von Selbsthil-
fegruppen, Selbsthilfekontaktstellen 

Befragung der NAKOS

Selbsthilfekontaktstellen und  
-unterstützungseinrichtungen als 
kooperationsfördernde Akteure auf 
örtlicher Ebene – Erste Ergebnisse

und Versorgungs- und Beratungsein-
richtungen auf örtlicher Ebene för-
dern“, das die NAKOS seit Anfang 
2007 mit Förderung durch das Bun-
desministerium für Familie, Senioren, 
Frauen und Jugend durchführt. 

Hintergrund und Ziel
Lokale Selbsthilfekontaktstellen und  
-unterstützungseinrichtungen arbei-
ten fach-, themen-, und trägerübergrei-
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fend, d.h. sie sind netzwerkorientiert. 
Auf diese Weise tragen sie zu einer 
Verankerung der Selbsthilfe in der 
Versorgung und im Gemeinwesen 
bei. Dabei gehen sie Kooperatio-
nen bspw. mit örtlichen Verbänden, 
Vereinen und kommunalen Ämtern 
ein, arbeiten mit in Netzwerken bzw. 
Arbeitsgemeinschaften (z.B. Gesunde 
Städte-Netzwerke, Lokale Bündnisse 
für Familien) oder in Beteiligungsgre-
mien (z.B. Arbeitskreise zur Selbst-
hilfeförderung, Patientenbeteiligung 
nach § 140 SGB V). Selbsthilfekontakt-
stellen und -unterstützungseinrichtun-
gen sind die wesentlichen Akteure der 
Unterstützung von Selbsthilfegruppen 
auf örtlicher Ebene. Für Organisatio-
nen, Institutionen und Versorgungs- 
und Beratungseinrichtungen vor 
Ort stellen sie eine Drehscheibe der 
Kooperation mit der Selbsthilfe dar.
Ziel der Befragung war es, die Rolle 
von Selbsthilfekontaktstellen und   
-unterstützungseinrichtungen als 
kooperationsfördernde Akteure auf 
örtlicher Ebene in Versorgung und 

Gemeinwesen herauszuarbeiten und 
zu bekräftigen. 

Erste Ergebnisse
Insgesamt wurden 275 Selbsthilfe-
kontaktstellen und -unterstützungs-
einrichtungen angeschrieben und 
gebeten an der Befragung teilzuneh-
men. Bis zum Juli 2007 gingen 135 
ausgefüllte Fragebögen ein (Rücklauf 
= 49 Prozent). Allen Mitarbeiterinnen 
und Mitarbeitern, die viel Mühe und 
Geduld aufgebracht haben, um uns 
ihre umfangreichen Kooperations- 
und Vernetzungsaktivitäten akribisch 
aufzulisten, sei an dieser Stelle noch 
einmal ausdrücklich gedankt.
Mit der Befragung wollten wir 
zunächst die Vielzahl und Vielfäl-
tigkeit der Kooperationen, Netz-
werke / Arbeitsgemeinschaften und 
Beteiligungsgremien, an denen 
Selbsthilfekontaktstellen und -unter-
stützungseinrichtungen vor Ort 
mitwirken, sichtbar machen und 
verdeutlichen. Die ersten Auszäh-
lungen haben dabei unsere Erwar-

Anzahl der Selbsthilfekontaktstellen, die an mindestens einer Kooperation, 
einem Netzwerk oder einem Beteiligungsgremium mitwirken 

KISS 
gesamt % KISS  

Ex-Ost % KISS  
Ex-West %

Kooperationen 128 94,8 43 97,7 85 93,4
Netzwerke 109 80,7 31 70,5 78 85,7
Beteiligungsgremien  90 66,7 32 72,7 58 63,7
Kooperationen und / 
oder Netzwerke und / 
oder Beteiligungs-
gremien

134 99,3 44 100,0 90 98,9

n=135; Mehrfachnennung war möglich                                                        Übersicht 1  © NAKOS 2007
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tungen weit übertroffen. Festhalten 
lässt sich zunächst, dass nahezu alle 
Selbsthilfekontaktstellen, die sich an 
der Befragung beteiligten, mit Versor-
gungs- und Beratungseinrichtungen 
vor Ort kooperieren, in Netzwerken 
arbeiten und / oder an Beteiligungs-
gremien mitwirken (99 Prozent),(siehe 
Übersicht 1).

Kooperationen sind erwartungsge-
mäß mit knapp 95 Prozent die häu-
figste Form der Zusammenarbeit. 
Insgesamt wurden uns von den 135 
Selbsthilfekontaktstellen knapp 
1.900 Kooperationen gemeldet. Im 
Durchschnitt unterhält jede Selbst-
hilfekontaktstelle damit 14 Koopera-
tionen (Mittelwert). Zu den häufigsten 
Kooperationspartnern zählen u.a. the-
menspezifische Beratungsstellen (z.B. 
Frauen, Sucht, Migrant/innen) und 
engagementfördernde Einrichtungen 
(z.B. Seniorenbüros), stationäre Ein-
richtungen (z.B. Krankenhäuser, Seni-
orenheime, Reha-Einrichtungen), die 
kommunale Verwaltung bzw. kom-
munale Dienste (z.B. Jugendamt, 
Arbeitsamt, Bildungseinrichtungen) 
und Gesundheits- und Sozialdienst-
leister (z.B. Ärztinnen / Ärzte, Apothe-
ken, Psychotherapeut/innen). 
Die Beteiligung an Netzwerken resp. 
Arbeitsgemeinschaften ist die zweit-
häufigste Form der Zusammenarbeit. 
Insgesamt 109 Selbsthilfekontaktstel-
len wirken in mindestens einem Netz-
werk bzw. einer Arbeitsgemeinschaft 
mit (Mittelwert = 2,5). Eingebunden ist 
man in Agenda-Prozesse, in Gesunde-
Städte-Netzwerke, Lokale Bündnisse 
für Familie, Qualitätszirkel u.a.m. 

An mindestens einem Beteiligungs-
gremium wiederum (wie bspw. 
Arbeitskreisen zur Selbsthilfeför-
derung, Ausschüssen kommunaler 
Selbstverwaltung, der Patientenbe-
teiligung nach § 140 SGB V sowie bei 
der Gesundheits- und Sozialbericht-
erstattung) wirken 66,7 Prozent der 
Selbsthilfekontaktstellen mit.
Die Selbsthilfekontaktstellen wurden 
auch gebeten, ihre Erfahrungen mit 
den unterschiedlichen Kooperationen, 
Netzwerken und Beteiligungsgremien 
auf örtlicher Ebene auf einer Skala von 
1 (sehr schlecht) bis 10 (sehr gut) zu 
bewerten. Im Ergebnis zeigt sich, dass 
überwiegend positive Erfahrungen mit 
den Kooperations- und Netzwerkak-
tivitäten und bei der Mitwirkung an 
Beteiligungsgremien gemacht wer-
den (Mittelwert 7,1).

Weiteres Vorgehen
Bei der weiteren Auswertung sol-
len Hinweise gefunden werden, wie 
die Mitarbeiter/innen von Selbst-
hilfekontaktstellen und -unterstüt-
zungseinrichtungen durch geeignete 
Maßnahmen (Fachinformationen, 
Arbeitshilfen) unterstützt und befä-
higt werden können, ihre Rolle als 
kooperationsfördernde Akteure wei-
ter zu festigen und zu entwickeln.
Die NAKOS plant hierfür die Erstel-
lung eines sogenannten „Netzwerk-
koffers“. Der „Netzwerkkoffer“ soll 
Selbsthilfekontaktsstellen bzw. -unter-
stützungseinrichtungen als ein gemein-
sam nutzbares internetbasiertes 
Instrument fachliche Informationen 
zu Kooperationen, Netzwerkaktivitä-
ten und Gremienbeteiligungen in den 
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In der KISS Hamburg wird seit 2003 
versucht, das Thema MännerGesund-
heit zu befördern. Dazu veranstaltet 
ein Kollege in der KISS-Altona regel-
mäßig Abendveranstaltungen und 
lässt das Thema auch in seine sons-
tige Arbeit (Schwerpunkt: Sucht) ein-
fließen. Im Jahr 2007 probierte KISS 
einen neuen Ansatz aus: Unter dem 
Titel „Sucht hat (k)ein Geschlecht? – 
Ansätze aus der geschlechterspezifi-
schen Arbeit mit suchtkranken Frauen 
und Männern“ luden wir Selbstbetrof-
fene, Angehörige und Interessierte zu 
einem öffentlichen Themenabend der 
etwas anderen Art ein. Vor dem Hin-
tergrund des allgemeinen „Wissens“ 
darum, dass bestimmte Süchte män-
nerdominiert sind (etwa: Alkoholis-
mus, illegale Drogen), andere mehr 
Frauen betreffen (etwa: Essstörun-
gen, Medikamente) sollte es um Fra-
gen wie diese gehen: Warum und wie 
wird Mann süchtig, und warum und 

wie Frau süchtig? Gibt es hier Unter-
schiede, und wenn ja, welche? Und 
was heißt das konkret für Selbstbe-
troffene, für Angehörige und für die 
Selbsthilfegruppenarbeit? Und für die 
Professionellen?
Der Abend selbst gliederte sich im 
Kern in zwei Teile: Nach einer kurzen 
gemeinsamen Begrüßung verabschie-
deten sich die Männer und Frauen 
jeweils in eigenständige Gruppen. 
Dort fand ein 15-minütiges Impuls-
referat durch eine Referentin / einen 
Referenten aus einer Suchtberatung 
statt, und zwar einer Suchtberatung, 
die in der konkreten Arbeit einen män-
ner- bzw. frauenspezifischen Ansatz 
verfolgt. Beide Referent/innen hat-
ten die Aufgabe, sowohl die Unter-
schiede in den Erkrankungen bzw. 
Diagnosen darzulegen, als auch den 
Sinn eines geschlechtsspezifischen 
Ansatzes zu verdeutlichen und auf 
denkbare Ansätze für die Selbsthil-

Sucht hat (k)ein Geschlecht 
Ein methodisches Beispiel im Umgang mit dem Thema „Gender und 
Gesundheitswesen“ in Veranstaltungen von Selbsthilfekontaktstellen

Feldern der gesundheitlichen, psycho-
sozialen und sozialen Versorgung und 
im Gemeinwesen bieten. Dabei ist es 
auch geplant, erfolgreiche Kooperati-
onsansätze und -erfahrungen („Best-
Practise“-Beispiele) und Strategien 
für selbsthilfefördernde Kooperatio-
nen vor Ort sowie zur Mitwirkung an 

Netzwerken / Arbeitsgemeinschaf-
ten und Beteiligungsgremien darzu-
stellen. |

Bettina Möller-Bock

1 	Die Befragung wurde mittels eines separaten Fragebogens parallel zu der diesjährigen 
Recherche für die NAKOS-Datenbank „ROTE ADRESSEN – Lokale Selbsthilfekontaktstellen 
und -unterstützungseinrichtungen“ durchgeführt.


