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Was ist Gesundheitskompetenz? 

Definitionen



Gesundheitskompetenz (GK)

Ausmaß in dem Menschen in der 
Lage sind, relevante
Gesundheitsinformationen zu
finden, zu verstehen, zu beurteilen
und im Alltag anzuwenden, um in 
den Bereichen
Gesundheitsförderung, Prävention
und Krankheitsbewältigung
Entscheidungen treffen zu können, 
die ihre Gesundheit und 
Lebensqualität erhalten oder
verbessern. 

Grafik: Sørensen et al. (2012)
Digital Literacy Key Performance Indicators for Sustainable 

Development - Scientific Figure on ResearchGate. Available from: 

https://www.researchgate.net/figure/Sorensen-et-als-integrated-model-

of-health-literacy-2012-with-courtesy-of-Dr_fig1_341383748 [accessed 4 

Nov 2025]

Zusammenspiel zwischen individuellen, sozialen und 
situativen Faktoren → Veränderungen über die 
Lebensspanne.



Förderung von Gesundheit(skompetenz) im 
Schulsetting

• An Entwicklungsstufen angepasst

• Es gibt kein international anerkanntes, an Entwicklungsstufen angepasstes Modell 

der GK

• Für Ö: Kompetenzziele im Lehrplan für die Sekundarstufe I (BGBl. II Nr. 1/2023 - 

ausgegeben am 2. Jänner 2023)

• Lehr-, Lern- und Arbeitsbedingungen an Schulen in einer gesundheitsstärkenden Weise 

verbessern

• Soziale Kontextfaktoren spielen bei Kindern eine sehr große Rolle (Eltern, Peer-Group)



Digitale 
Gesundheitskompetenz (DGK)

Zusammenspiel personaler und sozialer 
Faktoren bei der Nutzung digitaler 
Technologien zum Suchen, Erfassen, 
Verstehen, Bewerten, Kommunizieren und 
Anwenden von Gesundheitsinformationen in 
allen Kontexten der Gesundheitsversorgung 
mit dem Ziel, die Lebensqualität über die 
gesamte Lebensdauer hinweg zu erhalten 
oder zu verbessern. Bautista (2015)

Bezieht Fertigkeiten im Umgang mit digitalen 
Technologien und Ressourcen, wie z. B. 
Gesundheits-Apps, digitalen Geräten, 
sozialen Medien oder Online-
Terminvereinbarungen, mit ein.

Grafik: Norgoord et al. (2015): The e-health literacy 

framework (eHLF) 
https://www.researchgate.net/deref/https%3A%2F%2Fcreativecommons.org%2Flic

enses%2Fby%2F4.0%2F?_tp=eyJjb250ZXh0Ijp7ImZpcnN0UGFnZSI6InB1YmxpY2

F0aW9uIiwicGFnZSI6InB1YmxpY2F0aW9uIn19



„Without mental health there can 
be no true physical health.“

Dr Brock Chisholm (1954)

Outline for a Study Group on World Health and the Survival of the Human Race. Material 
drawn from articles and speeches by Brock Chisholm Geneva: World Health Organization; 
1954.  



Psychische Gesundheitskompetenz (PGK)

• verstehen, wie man eine positive psychische Gesundheit erlangt und erhält

• psychische Störungen und deren Behandlung verstehen

• Abbau von Stigmatisierung im Zusammenhang mit psychischen Störungen

• Fähigkeit, Hilfe zu suchen (Wissen, wann und wo man Hilfe suchen kann) einschließlich 

Kompetenzen/Selbstmanagementfähigkeiten zur Verbesserung der eigenen psychischen 

Gesundheit

Kutcher, S., Wei, Y., & Coniglio, C. (2016). Mental Health Literacy: Past, Present, and Future. Canadian Journal of 

Psychiatry. Revue Canadienne De Psychiatrie, 61(3), 154–158. 



Chancen digitaler Technologien zur 
Förderung von Gesundheitskompetenz



Arten von digitalen Technologien / 
Interventionen
• Websites / Internetplattformen

• Apps

• Interaktive Lernmethoden, darunter problemorientiertes Lernen, Rollenspiele und 

simulationsbasierte Aktivitäten

• Spiele: Online/Computer/Tablet/Telefon

• Virtual Reality und Augmented Reality

• Soziale Medien



Vorteile von digitalen gegenüber traditionellen 
Interventionen

• Internet ist beliebte Informationsquelle für Kinder und Jugendliche (Griebler et al., 2023; Wu et al., 2024)

• Niederschwellige Zugänglichkeit (jederzeit von überall) (Yeo et al., 2024)

• Anonymität (meist) (Yeo et al., 2024)

• Personalisiertes Lernen: Selbststeuerung für die Teilnehmer*innen (arbeiten im eigenen 

Tempo, Materialien können öfter durchgegangen werden, Inhalte ausgewählt werden) (Yeo 

et al., 2024; Mancone et al., 2024)

• Leichter skalierbar (in den meisten Fällen) (Yeo et al., 2024)

• Eltern könnten ebenfalls leicht eingebunden werden (Mancone et al., 2024)



Ergebnisse aus einem rezenten Literaturreview 
(Mancone et al., 2024)

Insgesamt unterstreicht die Literatur das Potenzial digitaler Technologien, interaktiver 

Lernmethoden, der Integration psychischer Gesundheitskompetenz und der Nutzung von Peer 

Educators zur Verbesserung der allgemeinen Gesundheitskompetenz von Jugendlichen.

• Die Integration digitaler Tools hat sich als besonders effektiv erwiesen 

bieten personalisierte und leicht zugängliche Gesundheitsinformationen, die den technikaffinen 

Jugendlichen von heute entsprechen. 

• Interaktive Lernmethoden wie Simulationen und Rollenspiele steigern nachweislich das 

Engagement und die Beibehaltung von gesundheitsbezogenem Wissen und vermitteln 

praktische Fähigkeiten, die Jugendliche in realen Kontexten anwenden können.

• Interventionen mit psychischen Gesundheitskomponenten verringerten Stigmatisierung und 

verbesserten Hilfesuchverhalten von Jugendlichen. 

• Soziale Medien und Aufklärung durch Gleichaltrige: großes Potenzial, Gesundheits-

informationen wirksam zu verbreiten und gesunde Verhaltensänderungen zu fördern.



Empfehlungen aus dem Literaturreview (1) 
Mancone et al. (2024)

Vielschichtiger Ansatz zur Förderung der GK, bei dem traditionelle Bildungsmethoden durch 
innovative Strategien ergänzt werden, die auf die Interessen und Verhaltensweisen der 
Jugendlichen abgestimmt sind. 

1. Digitale Tools benutzer*innenfreundlich und interaktiv (Problemlösungsaktivitäten, 
Simulationen, Rollenspiele) gestalten

um mit den technologischen Fähigkeiten von Jugendlichen Schritt zu halten und Wissen durch 
praktische Anwendung zu festigen.

2. Aufklärung über psychische Gesundheit in die Förderung der allgemeinen 
Gesundheitskompetenz integrieren 

Informationen zum Erkennen von Symptomen, zur effektiven Kommunikation über psychische 
Gesundheitsprobleme und zu Strategien für den Umgang mit psychischer Gesundheit.



Empfehlungen aus dem Literaturreview (2) 
Mancone et al. (2024)

3. Über das Schulsetting hinausgehen und Familien und Communities einbeziehen.

Dieses breitere Engagement kann das Lernen verstärken und ein unterstützendes Umfeld für 

Jugendliche schaffen, in dem sie ihre Gesundheitskompetenz üben können.

4. Entwicklung umfassender, kulturell angemessener Instrumente, um die 

Gesundheitskompetenz von Jugendlichen effektiver zu messen. 

5. Reichweite und Einfluss sozialer Medien unter Jugendlichen nutzen: 

Verbreitung von Informationen, Einbindung der Nutzer*innen in Diskussionen und von 

Gleichaltrigen geleitete Aktivitäten, die die Gesundheitskompetenz fördern.



YOUareART ist ein Projekt des Kompetenzzentrums Zukunft Gesundheitsförderung der GÖG im Auftrag des BMASGPK. Finanziert aus Mitteln der 

Agenda Gesundheitsförderung und des Fonds Gesundes Österreich.

Kooperation: GÖG / BMASGPK / FEM Süd / MEN / Kunstsammlungen der Akademie der bildenden Künste Wien / Heidi Horten Collection / 

Kreativagentur dasWeil

Screenshots: https://www.youareart.at/; Sujets © dasWeil

https://www.youareart.at/


The Body Project: Effectiveness of clinician-led, peer-led, and 
internet-delivered version through 4-year follow-up (Stice et al. 2020)

Flyer: © Body Project Austria - queraum



Serious Games zur Förderung der GK

“… gamification and virtual reality offer exciting opportunities for creating engaging 

and immersive learning experiences that could significantly improve understanding 

and retention of health information” (Mancone et al. 2024, S. 10)



Serious Games

• Serious Games = Digitale Intervention am PC, Tablet oder Smartphone;  

• „Spiel“ wird als das primäre Medium verwendet, um Verhalten, Einstellungen, Fähigkeiten 

und Wissen zu ändern/beeinflussen

• indirektes und implizites Lernen

• attraktiv speziell für Kinder und Jugendliche

• kombiniert Spaß, motivationale Elemente mit einem „ernsten“ Lernziel 

→ kann Engagement fördern

18



Vorteile von Serious Games

• können Nachteile „herkömmlicher“ digitaler edukativer Interventionen verringern 

(niedrige Adhärenz, hoher Dropout) (Zeiler et al., 2025)

• Konfrontation mit Entscheidungsszenarien in einem sicheren Umfeld – neue Strategien 

können ohne Angst vor negativen Folgen oder peinlichen Situationen ausprobiert werden 
(Leech et al., 2020)

• Frequenz der Entscheidungsszenarien viel höher als in anderen Programmen (Sanchez et al., 

2017)

• Im Videospiel gelernte Skills sind ins reale Leben transferierbar (Sanchez et al., 2018)

• → Serious Games ermöglichen nicht nur den Aufbau lexikalischen Wissens, sondern 

ermöglichen das Lernen und Anwenden von adaptivem Verhalten 



Systematischer Review zu Serious Games zur 
Förderung von psychischer GK



Methode

• Systematische Literatursuche

• Schlagworte zu psychischer Gesundheitskompetenz, Zielgruppe (Kinder, Jugendliche) 

und spielebasierten Interventionen

• Originalstudien, Studienprotokolle, Studien zur Entwicklung bzw. Evaluation von 

Interventionen der letzten 10 Jahre zur Förderung mind. 1 Komponente von psych. 

Gesundheitskompetenz in der Allgemeinpopulation von 10- bis 14-Jährigen

• Artikel mit anderer Zielsetzung (z.B. Unterstützung der Therapie von Erkrankten) 

ausgeschlossen



Ergebnisse

• 36 Studien mit 17 Serious Games (SG)

• Region: Europa 7, Asien 5, USA 3, Australien 1, unbekannt 1 (keine Intervention aus dem 

deutschsprachigen Raum)

• Intervention: 10 stand-alone, 7 blended

• Zielgruppen: Allgemeinpopulation der Kinder & Jugendlichen (universelle Prävention), 

Kinder & Jugendliche mit einem erhöhten Risiko für psychische Gesundheitsprobleme 

(gender minority youth, Kinder mit sozialen Problemen)  (selektive Prävention)

• (Empfohlene) Spieldauer: sehr unterschiedlich (von 1 Session bis hin zu wöchentlich 

über ein ganzes Schuljahr)

• Implementierungssetting: 18 in Schulen, 5 Kombination Schule-Freizeit



Lernziele gem. der Dimensionen der PGK (Kutcher et al., 2016)
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Verbesserung  der Effektivität bei der
Hilfesuche

Verstehen wie man eine gute
psychische Gesundheitskompetenz

erreichen und erhalten kann

Psychische Erkrankungen und ihre
Behandlung verstehen

Verringerung der Stigmatisierung
von psychischen Erkrankungen

• Entwicklung/Verbesserung der 

Kommunikationsfähigkeiten 

• Ausdruck eigener Gefühle

• Erkennen der Emotionen bei anderen

• Emotionsregulationsstrategien

• Stressbewältigungstechniken

Grafik: Projekt PSYGESKOM



Lernmechanismen

• Emotionen und Verhaltensweisen erkennen und analysieren

• (Bewältigungs-)Strategien vorschlagen

• Präsentation von psychoedukativer Inhalte zu psychischen Problemen und 
Unterstützungsstrategien

• Reflexion des eigenen psychischen Gesundheitszustands & Einüben von 
Bewältigungsstrategien

• Minispiele

• Quiz

• Atem- und Muskelentspannungstechniken



Zielbereiche bisheriger Serious Games

Skills zur Regulation von 

Emotionen und Kognitionen

- Unterscheidung funktionale-

dysfunktionale Emotionen

- Stressregulation

- Dysfunktionale Kognitionen & 

automatische Gedanken

- Zwischenmenschliche 

Emotionsregulation

Mission:
Spieler*in hilft 

Personen der Macht 

eines Feindes zu 

entkommen, indem 

Personen rationaler 

handeln und 

glücklicher werden

Aufgaben (Beispiele):

Emotionen richtig 

erkennen

Irrationale Gedanken 

identifizieren → lässt 

Baum wachsen

Alternative (rationale) 

Gedanken 

vorschlagen

Beispiel

Rethink (David et al. 2021)

https://creativecommons.org/licenses/by

-nc-nd/4.0/ 



Zielbereiche bisheriger Serious Games

Skills zur Verbesserung sozialer 

Kompetenzen

- Skills zum Konfliktmanagement 

- Skills, um 

Durchsetzungsfähigkeit zu 

steigern

- Kommunikations-Skills

- Impulskontrolle in 

konfliktbehafteten sozialen 

Situationen

Mission:
Spieler*in bekommt in einem 

fiktiven Schulsetting einen 

Roboter von einem anderen 

Planeten zur Seite gestellt → 

Spieler*in muss Roboter darauf 

trainieren, sich sozial 

unterstützend zu anderen zu 

verhalten.

Aufgaben (Beispiele):

Entscheidungen in 

verschiedenen sozialen 

Dilemmata mit Peers

→ Feedback zu den 

getroffenen Entscheidungen
Beispiel

R.E.M.I (Saleme et al. 2021) © Foto: Saleme et al. 2021



Zielbereiche bisheriger Serious Games

Selbstmanagement der eigenen 

psychischen Gesundheit

- Erkennen von psychischen 

Symptomen (Angst, 

Depression, Stress) und 

Risikoverhaltensweisen

- Effektives Hilfesuchverhalten 

und Aktivierung von 

Ressourcen

- „Erste-Hilfe“-Skills

- Skills zur Stärkung der 

Resilienz

Mission:
Spieler*in ist in Kontakt mit 

fiktivem Mädchen „Lisa“, 

welche Symptome einer 

Depression zeigt, über 

mehrere Levels muss 

Spieler*in die Beziehung 

fördern und sie zu positiven 

Aktivitäten animieren. 

Endziel: Involvierung einer 

erwachsenen Person.

Aufgaben (Beispiele):

Depressions-Symptome 

erkennen und ernst nehmen

Hilfsmöglichkeiten aufzeigen

Beispiel

Moving Stories 

(Tuijnman et al,  2022)
©Anouk Tuijnman, Marloes Kleinjan, Merlijn Olthof, Evert 

Hoogendoorn, Isabela Granic, Rutger CME Engels. 

Originally published in JMIR Mental Health 

(https://mental.jmir.org), 17.08.2022.

http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/ 

.



Zielbereiche bisheriger Serious Games

Stigmatisierung von 

psychischen Erkrankungen 

reduzieren

Mission:
Spieler*in besucht nacheinander 

4 virtuelle Charaktere mit einer 

psychischen Erkrankung, muss mit ihnen 

kommunizieren und sie dazu bringen, 

gemeinsam an einem Wettbewerb 

teilzunehmen.

Aufgaben (Beispiele):

Vorurteile/falsche Annahmen bzgl. 

psychischer Erkrankungen identifizieren

Minigames, um das Wissen bzgl. 

psychischer Erkrankungen zu 

verbessern. 

Beispiel: Stigma Stop (Copyright © 2017 Cangas, 

Navarro, Parra, Ojeda, Cangas, Piedra and Gallego.)

https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/ 

https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


Wirksamkeit

• Untersuchungsvariablen variierten stark

• Datenerhebung überwiegend über Selbstberichte, ergänzt durch In-Game-Leistung & 

qualitative Methoden (z. B. Klassendiskussionen, Nutzer*innenfeedback)

• Wenige Studien direkte Messung von psychischer Gesundheitskompetenz (z. B. 

Stigmatisierung, Hilfesuchverhalten, Wissen über psychische Gesundheit)

• Langfristige Effekte: In einigen Follow-up-Erhebungen konnten Verbesserungen teilweise 

aufrechterhalten werden

• Follow-up-Erhebungen (1-6 Monate nach Intervention) nur in wenigen Studien

• Signifikante Verbesserungen in mindestens einer Variablen gegenüber Kontrollgruppen 

(in den meisten Studien)

• Negativer Effekt in einer Studie: Reduktion der „First Aid Confidence“ im Vergleich zur 

Kontrollgruppe



Zusammenfassung der Ergebnisse des 
systematischen Reviews

• wertvolle Erkenntnisse für die Entwicklung & Umsetzung von Serious Games zur 

Förderung der psychischen Gesundheitskompetenz

• vielversprechende Hinweise auf Wirksamkeit 

Erfolgsfaktoren

• aktive Mitgestaltung durch Kinder & Jugendliche und Berücksichtigung deren individuelle 

Bedürfnisse

• Einbindung von Multiplikator*innen (z.B. Lehrer*innen)

• Verwendung unterschiedlicher Spielmechanismen

Ausblick

• methodisch hochwertige RCT-Studien und Studien unter realen Bedingungen notwendig, 

die zusätzlich zu Selbstberichten objektive Messungen während des Spielens beinhalten 
und die längerfristige Wirksamkeit evaluieren



Ausblick

Aktuelles Projekt in Österreich



Projekt „PSYGESKOM“
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Projekt PSYGESKOM 
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Projekt PSYGESKOM



Herzlichen Dank!

PSYGESKOM-Team:

Lorenz Ackermann

Ursula Prinz

Nino Werner

Michael Zeiler
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