Transfertext 1, Handlungsfeld A, Gesundheitsférderung

,,sWer entscheidet Was?¢

Methodensteckbrief

Die Methode ,Wer entscheidet was?“ ist angelehnt an die sogenannte
»Kopfstandmethode“. Indem eine Fragestellung umgekehrt, also ,,auf den
Kopf gestellt“ wird, kdnnen interessante und unerwartete Ideen und Prob-
lemlésungen entwickelt werden.

Ziele und Einsatzmoglichkeiten:

Die Methode hat das Ziel, die ,gesundheitsbezogenen Selbstlernprozesse
der Kinder® zu fordern, indem die Entscheidungsmaglichkeiten der Kinder in
der Einrichtung analysiert werden. Im besten Fall stof3t die Methode einen
Entwicklungsprozess an, durch den Kindern in der Einrichtung mehr Beteili-
gung ermoglicht wird. Durch den Perspektivwechsel konnen die padagogi-
schen Fachkrafte ihr padagogisches Hadeln reflektieren. Da es sich um eine
Methode zur Analyse bestehender Strukturen handelt, eignet sich die
Methode insbesondere flir die Arbeit mit Einrichtungsteams.

Durchfiihrung:

Vorbereitung: Zwei Flipcharts oder grofie Papierbdgen werden zur Beschrif-
tung vorbereitet und Marker ausgelegt. Je ein Din-A4-Bogen oder eine
Moderationskarte werden betitelt mit: ,,Das entscheiden die Kinder“ und
»Das entscheiden die pddagogischen Fachkrifte“. Je ein Titelblatt wird auf
einem Flipchart oder einem Papierbogen angebracht. Bei groReren Gruppen
kénnen zwei Stellwande verwendet werden.

1. Phase: Fachlicher Impuls Die Méglichkeit, mitzuentscheiden und selbst-
standig entscheiden zu kénnen, ist eine Grundlage gesundheitsbezogener
Selbstbildungsprozesse. Dieser Zusammenhang wird vor der Durchfiihrung
in einem fachlichen Impuls erldutert, um die Bedeutung der Partizipation in
der Einrichtung zu illustrieren. Basis hierfiir kann der ,WiFF Wegweiser
Gesundheitsforderung in Kitas“ sein:

»Das padagogische Handeln von Fachkréften in Kitas basiert auf demokra-
tischen Grundiiberzeugungen und zielt gleichzeitig darauf ab, kindliche
Autonomie zu starken, Partizipation zu ermdéglichen und Verbundenheit
mit anderen zu entwickeln. Dafiir braucht das Kind insbesondere altersan-
gemessene Moglichkeiten, frei zu wahlen (Selbstbestimmung), den Alltag
angemessen selbst zu bestimmen (Mitbestimmung) und ein soziales
Umfeld, das die Vielfalt der Menschen anerkennt und jedes Kind als gleich-
berechtigte Person wertschatzt (Solidaritat).“ (WiFF Wegweiser Gesund-
heit, S. 42)
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2. Phase: Analyse und Diskussion Die Teilnehmenden teilen sich

nun in zwei Gruppen auf und diskutieren folgende Fragen:

- Welche Entscheidungen treffen lhrer Praxiserfahrung nach die
Kinder im Kita-Alltag?

- Welche Entscheidungen treffen Ihrer Praxiserfahrung nach die
Erzieher:innen im Kita-Alltag?

Die Antworten werden auf dem jeweiligen Flipchartpapier bzw.

Papierbogen festgehalten.

Im Anschluss diskutiert die Gesamtgruppe folgende Fragen:

- Welchen Eindruck macht die Gegentiberstellung der unterschiedlichen
Entscheidungsmoglichkeiten von Kindern und Erzieherinnen bzw.
Erzieher auf Sie?

- Welche Fragen oder Schlussfolgerungen kommen bei lhnen auf, wenn
Sie diese Gegenuberstellung sehen?

3. Phase: Sensibilisierung und Perspektivwechsel Nach diesem ersten
Eindruck und der Besprechung der gesammelten Entscheidungen tauscht
der Multiplikator bzw. die Multiplikatorin die Titelkarten und stellt hypothe-
tische Fragen:

- Was wiirde das fiir den Kita-Alltag bedeuten?

- Wie wiirden die Erzieher:innen sich in der Rolle der Kinder fiihlen?

Diese Fragen kdnnen im Plenum besprochen werden. Die Multiplikatorinnen
und Multiplikatoren haben die Aufgabe zu moderieren, die Gruppe zu einem
Fazit fiir jedes Szenario zu flihren und Unterschiede aufzuzeigen. Moglicher-
weise haben die Erzieher:innen aus der Warte der Kinder das Gefiihl, dass
ihnen zu wenig Autonomie zugestanden wird oder dass sie zu wenige Rechte
haben bzw. diese nicht ausreichend berlicksichtigt werden. Wahrend ein
Szenario, in dem Kinder alle Entscheidungen treffen, Sorgen um deren
Sicherheit auslésen kénnte.

Auch diese Punkte kénnen schriftlich auf Moderationskarten festge-
halten und an den Flipcharts angebracht werden. Sie kdnnen als Denkan-
reize fur die Moderation und den letzten Arbeitsschritt dienen.

4, Phase: Transfer In der letzten Phase werden die Teilnehmenden eingela-
den zu Uberlegen, welche Moglichkeiten die Anregungen bieten, um Kinder
im Kita-Alltag starker zu beteiligen. Was mussen Erzieher:innen tun, damit
Kinder im Kita-Alltag mehr Entscheidungen fir sich treffen kdnnen?

Hinweise fiir Multiplikatorinnen bzw. Multiplikatoren: Wenn méglich, kann
die Methode dazu genutzt werden, einen konkreten Veranderungsprozess in
der Kita zu starten und Kinder in bestimmten Entscheidungsfragen starker

zu beteiligen. Hierzu bedarf es einer weiteren Begleitung in der Einrichtung.

Varianten: Die Methode stellt auch ohne den Gesundheitsbezug ein Werk-
zeug zur Uberprifung der Beteiligungsméglichkeiten von Kindern in der
Einrichtung dar.

Die Phasen der Methode kdnnen auch in separate Einheiten gesplittet
werden.

Neben den Kindern kommen auch andere Akteure wie beispielsweise
die Eltern fir diese Ubung infrage: Welche Entscheidungen treffen Eltern
in der Einrichtung?
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