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Vom 16.-18. Mai 2001 fand in Ko-
penhagen die 9. Internationale Kon-
ferenz Gesundheitsfoérdernder Kran-
kenhiuser statt. 394 Teilnehmer aus
32 Lindern waren in die dénische
Hauptstadt gekommen, um iiber die
Rolle der Health Promoting Hospi-
tals (HPH) in den nationalen Gesund-
heitspolitiken sowie iiber ,,Evidence
in Health Promotion* zu beraten.
Dass die europdische WHO-Initiati-
ve des Gesundheitsfordernden Kran-
kenhaus-Netzwerkes zunehmend
Aufmerksamkeit auch auf anderen
Kontinenten gewinnt, zeigt die Teil-
nahme von Krankenhausvertretern
aus Kamerun, Ghana, Siidafrika, Ka-
nada, Indien, Pakistan, Nepal, Thai-
land und Neuseeland.

Auf dem 7. Workshop der Nationalen
und Regionalen HPH-Netzwerk-Ko-
ordinatoren konnte festgestellt wer-
den, dass das Internationale HPH-
Netz nunmehr 542 Krankenhiuser
aus 22 Mitgliedsstaaten der WHO
umfasst, die sich in 29 Nationalen
bzw. Regionalen Netzwerken zusam-
mengefunden haben. Das Deutsche
HPH-Netz liegt nach der Anzahl der
Mitgliedskrankenhiuser (58) an 3.
Stelle nach Italien (130) und GroBbri-
tanien (77).

Im Zentrum des Koordinatorentref-
fens wie auch der Konferenz selbst
stand jedoch die Frage nach der Qua-
litdt des Einflusses der Gesundheits-
fordernden Krankenhiuser auf die
nationale Gesundheitspolitik und

,,Von der Quantitt zur Qualitit*

nach der Qualitdt der Implementie-
rung des HPH-Konzeptes in den
Krankenhaus-Alltag und in die Kran-
kenhauskultur.

Wenn man versucht, Eckpunkte des
Konferenzverlaufes und der Konfe-
repzergebnisse zu formulieren, die
auch fiir unser Deutsches Netz rich-
tungweisend sein konnten, kommt
man zu folgendem Ergebnis:

1. HPH und nationale
Gesundheitspolitik

Die Gesundheitsfordernden Kran-
kenhduser sollten starker beitragen
zur Forderung des (gesamt)politi-
schen Verstindnisses von Health Pro-
motion und eine wirksamere Einbin-
dung des HPH-Konzeptes in die na-
tionale Gesundheitspolitik anstreben.
Mit ihrem Anspruch, durch Wand-
lung der Krankenhauskultur in Rich-
tung Gesundheitsférderung der Pati-
enten, der Mitarbeiter und der ,,Com-
munity* im Umfeld der Einrichtung
iiber ein innovatives Entwicklungs-
konzept fiir das Krankenhaus im 21,
Jahrhundert zu verfiigen, miissten die

- nationalen HPH-Netzwerke eine we-

sentlich stiarkere Mitgestaltung der
Krankenhauspolitik und Kranken-
hausentwicklung betreiben.

.Gegenwiirtig spielen die nationalen

und regionalen Netzwerke, wenn
man von Dianemark, England und Ir-
land absieht, aber keine erwahnens-



