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Gesundheitserziehung

G. Bretscher

IST SIE ...

vor WIRKUNGSLOS ?

veo ZU WENIG ATTRAKTIV ?

v+ DILETTANTISCH ?
0

v ZU AUFWENDIG

WAS

ERKENNTNISSE  DER MOTIVAfIONSFORSCHUNG :
GESUNDHEITSERZIEHUNG DARF NICHT ...

<+« UNREALISTISCHE ZIELE ANSTREBEN
+++ "DROHFINGERPADAGOGIK" SEIN: GESUNDBLEIBEN IST EIN LERNPROZESS
veos VOM "KRANKHEITS"-BEGRIFF AUSGEHEN

vvs ISOLIERT BETRIEBEN WERDEN, SIE MUSS "FACHERUBERGREIFEND” SEIN

v1v OHNE BERUCKSICHTIGUNG DER SOZIALWISSENSCHAFTLICHEN KOMMUNI-
© KATIONSFORSCHUNG BETRIEBEN WERDEN

v DAS INDIVIDUUM ALS EINZELWESEN BETRACHTEN., SONDERN ALS
MITGLIED SOZIALER GRUPPEN

+11 OHNE GENAUE KENNTNISSE UBER DIE ZIELGRUPPEN OPERIEREN

WIR ANSTREBEN :

NICHT NUR MUNDIGE PATIENTEN, SONDERN MUNDIGE GESUNDE

EIN ECHTES GESUNDHEITSWESEN., DAS NICHT SO EINSEITIG AUF
KRANKHEIT AUSGERICHTET IST

VERMEHRTE INTEGRATION DER PRIMAREN PROPHYLAXE IN
ALLEN LEBENSBEREICHEN

INTERDISZIPLINARE ZUSAMMENARBEIT UND KOORDINATION
UNTER TATKRKFTIGER UNTERSTUTZUNG DURCH BFFENTLICHE
UND PRIVATE STELLEN
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