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KURZWAHL GESUNDHEIT - TELEFONISCHE FORTBILDUNG FUR
FACHKRAFTE DER ARBEITSFORDERUNG

Handout zur Veranstaltung am 04.12.2024

Thema: ,Ernahrungsarmut — iiber den Tellerrand
ges(ch)nackt!“

Referentin: Dorthe Hennemann, DGE-Sektion Niedersachsen

Wenn der Teller leer bleibt oder arg an Ausgaben fiir Lebensmitteln gespart werden muss.
Wahrscheinlich ist es jedem von uns schon einmal begegnet - direkt oder indirekt. Welche
konkreten Auswirkungen gesundheitlich als auch sozial damit verbunden sind, werden in der
Fortbildung thematisiert.

Was sie heute erwartet in meinem Beitrag:

Wer/was ist die DGE?

Was ist EA?

Wer ist betroffen?

Warum sollten wir uns dem Thema stellen?
Wie wird der EA begegnet?

Was unternimmt die DGE: Forschung

Was noch tun?

NowukwNERE

1. Wer/was ist die DGE?
Kurze Vorstellung DGE:
Der Wissenschaft verpflichtet — ihre Partnerin flir Essen und Trinken

Als wissenschaftliche Fachgesellschaft erarbeiten wir erndahrungswissenschaftliche Aussagen und
Empfehlungen und lbersetzen diese in die Praxis. Wir férdern eine ausgewogene und nachhaltige
Erndhrung. Damit die Menschen in Deutschland gesund bleiben oder werden.

z. B aktualisierte FBDG's
lebensmittelbezogene Erndhrungsempfehlungen aktualisiert.
>Bonn Hauptgeschaftsstelle

>6 Sektionen in sechs Landern vertreten
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Ich komme aus dem Team in Niedersachsen. Unsere Aufgabe ist es, die Transformation von Wissen-
schaft in die Praxis zu ermdglichen. Dazu bieten wir u.a. Fortbildungen wie diese hier.

QualifizierungsmalRnahmen in allen Lebenswelten
Projekt

PR

2. Wasist EA?

Der Wissenschaftliche Beirat fiir Agrarpolitik, Ernahrung und gesundheitlichen Verbraucherschutz
(WBAE) hat eine Stellungnahme zur "Erndahrungsarmut unter Pandemiebedingungen" an das Bun-
desministerium fiir Ernahrung und Landwirtschaft (BMEL) im Marz 2023 {ibergeben. Darin setzt

sich das ehrenamtliche Beratungs- und Impulsgremium mit den Auswirkungen der Corona-Pande-

mie auf von Erndhrungsarmut gefdhrdete Menschen auseinander. Und dariiber hinaus!!!!

(Quelle: Wissenschaftlicher Beirat fiir Agrarpolitik, Erndhrung und gesundheitlichen Verbraucherschutz (WBAE) beim BMEL;
Politik fiir eine nachhaltigere Erndhrung Eine integrierte Erndahrungspolitik entwickeln und faire Erndahrungsumgebungen
gestalten Gutachten Juni 2020)

Laut WBAE kann man unter folgenden Begrifflichkeiten unterscheiden:

Materielle EA ist durch einen Mangel an Lebensmitteln bzw. unzureichender finanzieller Mitteln zum
Erwerb der Lebensmittel gekennzeichnet.

Soziale EA bedeutet eingeschrankte Teilhabechance hinsichtlich der gemeinschaftlichen Aspekte des
Erndhrungsverhaltens (kaum beachtetes Problem).

ACHTUNG, teilweise wird in anderen Fachgebieten eine andere Definition(Kriterien) genutzt!

Erndhrungsarmut wird auch als Erndhrungsunsicherheit in der Wissenschaft bezeichnet.

3. Wer ist betroffen?

- In Deutschland waren laut dem statistischen Bundesamt (destatis)
2023 etwa 21,2% - also liber 17,7 Mio Menschen von ARMUT betroffen

Wichtig ist nun zu wissen, dass Armut nicht notwendigerweise mit Erndhrungsarmut einher-
geht, aber wer arm ist, hat es schwerf(er), sich gesund zu ernédhren! (S.6) WBAE Teil Il

- Ein weiterer Indikator von Erndhrungsarmut ist die Nutzung von karitativen Essensangebo-
ten
> Tafeln verbinden grundsatzlich die Lebensmittelrettung mit der Ernahrungssicherheit

- (dieser Begriff wird teilweise synonym fir Erndhrungsarmut verwendet)

- Vor der Pandemie wurde von ca. 1,65 Millionen Menschen die Tafeln genutzt, mittlerweile
sind es weit liber zwei Millionen Menschen, die die Tafeln nutzen, davon 28% Kinder und
Jugendliche (www.tafel.de)

Gefordert mit Mitteln der gesetzlichen Krankenkassen nach § 20a SGB V.

: GKV-Biindnis fii 5 \
i, G | ACK® Gk Dsvre vdek




teamw(Qrk

fiir Gesundheit und Arbeit

Die Zahl der Tafelkunden hat sich um 50% erhoht

Niedersachsen Bremen e. V.

Schaut man sich mal einzelne Aspekte diesbezliglich genauer an, dann kann festgehalten werden,

dass

< in Bezug auf Standorte und Kunden es.....

2022: Zahl der Tafel-Kund:innen um 50% erhoht :,

gesundheitlichen Verbraucherschutz
beim Bundesministerium fir
Ernahrung und Landwirtschaft

Tafeln in Kund:innen (in Mio.)
Deutschland 15 165 »2

¢ 1/l

2018 2019-21 2022

Standorte und Kund:innen
+ Uber 960 Tafeln
+ Uber 2 Mio, Kund:innen

« Etwa 60,000 Helfer:innen

Entwicklung der Anzahl der Tafel-Kund:innen seit Beginn
des Krieges in der Ukraine und den Preissteigerungen

-

+ Rund 61% der Tafeln verzeichnen einen
Zuwachs threr Kund:innen um bis zu 50 %

+ Rund 30% der Tafeln haben bis zu
doppelt so viele Kund:innen

+ 0% haben mehr als doppelt so viele Kund:innen

MaBnahmen, die Tafeln aufgrund der zunchmenden
Anzahl von Kund:innen treffen mussten

+ Rund 62% Prozent der Tafeln verteilen momentan
kleinere Mengen an jeden Haushalt

+ Etwa die Hilfte der Tafeln hat langer geoffnet

+ 32% der Tafeln verhangten einen Aufnahmestopp

Aktuell grofte Herausforderungen

+ Zuviele Kund:innen

+ Riickgang der Lebensmittelspenden

+ Psychische und karperliche Belastung der Helfer:innen

+ Verweis von Gefliichteten durch Behorden an die Tafeln

4. Warum sollten wir uns dem Thema stellen?

EA hat Auswirkungen auf unsere Gesundheit und zwar auf die

> kérperliche,
> psychische und

> soziale Gesundheit.

Wenn wir nicht gesund sind, hat dies auch langfristig Auswirkungen fiir z.B. die Bereitstellung der
Arbeitskraft fiir den Arbeitsmarkt. Und dies ist nur ein Element der negativen Auswirkungen.

Betrachten wir den Aspekt der Ndhrstoffversorgung — also was wir essen und trinken, kann festge-

halten werden, dass

>Bei der Wahl auf preisglinstige Lebensmittel, vor allem der Griff haufig auf die LBM. fallt, die ener-
giereich und gleichzeitig relativ arm an Mikronahrstoffen sind.

GKV-Biindnis fiir
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Folglich Problem der Doppelbelastung > :

Ein erhdhtes Risiko fiir Ubergewicht/Adipositas bei gleichzeitig erhdhtem Risiko fiir eine unzu-
reichende Versorgung mit essentiellen Nahrstoffen.

Gesundheitliche Folgen: Diabetes, Fettstoffwechsel, Krebs etc......!

Nicht nur Diinne kénnten mangelernihrt sein auch Adipése/Ubergewichtige;
Ich halte fest und moéchte hiermit nochmal verdeutlichen:

Mit Blick in die Zukunft eines heranwachsenden Menschen:

Chronische Belastungen/Krankheiten, allein 6konomisch betrachtet heift auch, dass die Spirale wei-
tergeflihrt wird mit einem eigenstandigem Einkommenserwerb. Hinzu kommt, dass die Moglichkeit
dem Berufsmarkt als Fachkraft zur Verfligung zu stehen immens beeintrachtigt sein kann.

Es kommt dazu noch hinzu, die zusatzliche Belastung fiir das Gesundheitssystem u.a..
UND

Dabei diirfen ganz und gar nicht die psychischen Belastungen und deren gesundheitliche Folgen au-
Rer Acht gelassen werden. Also deine mehrfache Negativspirale mit der wir gesamtgesellschaftlich
hier zu tun haben!

Bislang noch nicht weit genug in den Fokus geriickt, ist die soziale Ausgrenzung und mangelnde bzw
abnehmende soziale Teilhabe. Mit der gesamten Wirkungsspirale, die hier zusatzlich zu erwarten
bzw zu verzeichnen ist. Stichpunkt : Scham, Riickzug, Ausgrenzung

5. Wie wird der EA begegnet?

Biirgergeld: Was ist im Biirgergeld fiir Ernéhrung vorgesehen?

195,39€/Monat fiir einen Alleinstehenden fiir Nahrungsmittel Getrénke Tabakwaren

- Fiir alleinstehende Erwachsene: 6,50€ gerundet am Tag
- Kinder bis 5 Jahre : 3,90€

- Kinder zwischen 6 und 13 Jahren: 5,10€

- Jugendliche 14 und 17 Jahren: 6,90€

Studien von Hohoff (2022) und Kabisch et al. (2021) haben ermittelt, dass die Séitze) nicht ausreichen
flir eine optimale Versorgung Erwachsenen und Kindern.

- Auch nicht bei der Berlicksichtigung anderer Vergiitungen (Kita- und Schulverpflegung).

Gefordert mit Mitteln der gesetzlichen Krankenkassen nach § 20a SGB V.
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Weiterhin gibt es Unterstiitzungsméglichkeiten wie z.B.

[BUT Zusatzmoglichkeiten des Mehrbedarfs z.B. Nahrungsmitbedingter Erkrankungen Zéliakie
etc]

6. Was unternimmt die DGE: Forschung
Transformationsprozess unterstiitzen. Z.B.:
- Erndhrungsberichte MEGA Kids STICHPUNKT valide Datengrundlage
- BuTin Schulen NI
- Vernetzungsstelle Schulverpflegung und Seniorenernahrung
- SchulungsmaBnahmen
- Lemifair in Niedersachsen
- E-Strategien —thematisieren!!! Bund Lander
- Monitoring

7. Was noch tun?
WBAE stellt fest:

- Kita Schulverpflegung kostenfrei und optimiert.

- Anpassung des Biirgergeldes (addquat)

- Sicherheitsnetzwerk starken (wie Tafeln)

- Vulnerable Gruppen unterstiitzen

- Soziale Dimension in den Blick nehmen!!!!

- Monitoring zur materiellen und sozialen EA etablieren und weiterentwickeln.

Wir DGE Sektion :

Armutsgefahrdete Familien unterstiitzen
Handlungsempfehlungen der Studie MEGA_kids

Verhaltnispraventiv handeln

Ausreichende Transferleistungen fiir eine gesunde,
nahrstoffreiche, nachhaltige, kultursensible Ernahrung

Wissen schaffen Strukturelle MaBnahmen einfiihren und ausbauen,

z.B. Familienzentren mit Mittagstischen

geféhrdeten Bevolkerungs-
gruppen optimieren

Erndhrungsbezogene soziale Teilhabe férdern,

| Zugangswege zu armuts- \0 )
' 2.B. Sozial-Cafés

Erhebungsinstrumente
an Zielgruppe anpassen

Zugang zu warmen Mabhlzeiten in Kitas und
Schulen erleichtern

Erndhrungsunsicherheit
regelmaBig erfassen

Familien bei Planung und Umsetzung
von Hilfsangeboten einbeziehen

- Verhaltenspréaventiv erganzen

Maégliches Informationsdefizit beztiglich
der Empfehlungen zu Fleisch und Wurst reduzieren

Neue Kommunikationskanale
erdffnen, z.B. tber Tafeln

Quelle: 15. DGE-Ernahrungsbericht I Materialien in mehreren Sprachen bereitstellen
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- B&B partizipativ entwickeln.
Ich mdchte Ihnen heute mit dieser Fortbildung
Drei Botschaften! Mit auf den Weg geben:

1. Was EA konkret meint!
2. Auch z.B. Adipdse kbnnen mangelernahrt sein kbnnen
3. Rahmenbedingungen in den Blick nehmen- v.a. B&B

Wir freuen uns liber ein Feedback!

Wie hat lhnen die Veranstaltung gefallen? Welche Themen wiinschen
Sie sich? Nehmen Sie an der Evaluation teil.

Vielen Dank fiir lhre Unterstitzung!
Alle Handouts zu den Veranstaltungen finden Sie auch hier.
Die Anmeldung zu unseren Newslettern und Verteilern

finden Sie unter:
www.gesundheit-nds-hb.de/projekte/teamwork-niedersachsen/

Haben Sie noch Fragen? Melden Sie sich gerne bei uns!
E-Mail: teamwork@gesundheit-nds-hb.de
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