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1) Urspriingliche Aufgabenstellung sowie Ankniipfung an den wissenschaftlichen und
technischen Stand

Das Projekt POWER war als Basisprojekt des Verbundvorhabens WeCaRe konzipiert und
zielte darauf ab, die Akzeptanz digitaler Gesundheitslésungen sowie die Gesundheitskompe-
tenz der Bevdlkerung im Umgang mit diesen Anwendungen zu starken. Ausgangspunkt wa-
ren wissenschaftliche Erkenntnisse, dass digitale Innovationen im Gesundheitswesen ihr Po-
tenzial nur dann entfalten kénnen, wenn Akzeptanz und Anwendungskompetenz in der Be-
volkerung gezielt geférdert werden.

POWER entwickelte keine eigenen Technologien, sondern fokussierte sich auf die Vermitt-
lung von Kompetenzen, die Einbindung von Endnutzer*innen sowie den Transfer in die
Zivilgesellschaft. Das Projekt schuf damit die Voraussetzung fur die Anwendung digitaler
Gesundheitsldsungen, wie sie in anderen WeCaRe-Projekten entwickelt wurden, und adres-
sierte den gesamten Versorgungspfad von Pravention bis Langzeitbetreuung.

Das Vorhaben umfasste die Konzeption, Umsetzung und Evaluation innovativer Bil-
dungsangebote der Kreisvolkshochschule Weimarer Land (KVHS) in Zusammenarbeit mit
dem Thuringer Volkshochschulverband (TVV e.V.) und war dem nicht-wirtschaftlichen Be-
reich zuzuordnen.

Die Umsetzung erfolgte bewusst in einer strukturschwachen, landlichen Region. Ziel war
es, die dortige Bevdlkerung zu befahigen, digitale Gesundheitsangebote selbstbestimmt und
unabhangig zu nutzen und so bestehende Zugangsbarrieren zu Uberwinden — insbesondere
vor dem Hintergrund raumlich entfernter medizinischer Versorgungsangebote.

2) Ablauf des Vorhabens



Das Projekt wurde arbeitsteilig umgesetzt: Der TVV e.\V. fungierte als Projektbegleit-, Kon-
zept- und Transferstelle, die KVHS Weimarer Land als regionale Koordinations- und Pra-
xiserprobungsstelle.

Zu Beginn stand eine Recherche- und Analysephase, in der relevante digitale Gesund-
heitsangebote, der Stand der Wissenschaft sowie Praxisbeispiele aufgearbeitet wurden. Da-
rauf aufbauend wurde eine umfassende Bedarfsanalyse in der Erprobungsregion durchge-
fuhrt, u. a. mittels einer Burgerbefragung. Erganzend wurden in einer partizipativen ,Produkt-
klinik“ mit einer Fokusgruppe zentrale Rahmenbedingungen wie Orte, Zeiten, Kursformate
und Dauer erarbeitet. Zielgruppen, relevante Schulungsthemen sowie Akzeptanz- und An-
wendungshemmnisse wurden systematisch identifiziert.

Auf dieser Grundlage wurden fuinf Schulungsmodule entwickelt:

Modul 1: Elektronische Gesundheitskarte, E-Rezept, Videosprechstunde
Modul 2: Elektronische Patientenakte (ePA)

Modul 3: Gesundheits-Apps, Smartwatches und Co.

Modul 4: Gesundheitsinformationen im Internet

Modul 5: Praxiswerkstatt

Die Qualitatssicherung erfolgte durch fundierte Recherche, enge Abstimmung mit Kranken-
kassen sowie Gesprache mit medizinischem Fachpersonal. Die Module wurden pilotiert, eva-
luiert und auf Zielgruppenverstandlichkeit, Praxisanteil und Umsetzbarkeit geprift. Die Evalu-
ation erfolgte mittels standardisierter Papierfragebdgen; die Ergebnisse flossen kontinuierlich
in die Optimierung der Angebote ein.

Zur Erreichung der Zielgruppen wurde friihzeitig ein regionales Netzwerk aufgebaut und in-
tensiviert. Insgesamt wurden 55 Module mit 442 Teilnehmenden durchgefiihrt, davon 45 in
der Erprobungsregion und 10 in weiteren Regionen zur Vorbereitung des Transfers. 403
Evaluationsbégen wurden ausgewertet.

Nach Abschluss der Erprobungsphase wurden die Materialien finalisiert. Am 19. Juni 2025
fand eine erste Prasenz-Transferschulung fur Volkshochschulen statt. Erganzend wurde das
Transferpaket ,,Digital dabei — auch in Gesundheitsfragen‘ entwickelt, um eine nachhal-
tige Nutzung Uber die Projektlaufzeit hinaus sicherzustellen. Eine weitere Transferschulung
erfolgte am 12. November 2025 als Webinar.

Die Offentlichkeitsarbeit erfolgte tiber regionale und liberregionale Medien, Veranstaltungen
und Fachformate sowie Uber die Webseiten der Verbundpartner. Das Projekt wurde fur den
Thuringer Demografie-Preis nominiert; in diesem Zusammenhang entstand ein Kurzvideo
zur Projektzusammenfassung.

3) Wesentliche Ergebnisse sowie ggf. die Zusammenarbeit mit anderen Forschungs-
einrichtungen

POWER verknlpfte Forschung und Praxis konsequent. Die Bedarfe der Bevolkerung wur-
den durch eine Umfrage mit 163 Teilnehmenden erhoben und flossen direkt in die didakti-
sche und inhaltliche Konzeption ein. Die Entwicklung der Bildungsangebote erfolgte partizi-
pativ, insbesondere mit alteren Menschen aus dem landlichen Raum. Eine zentrale Erkennt-
nis war der Bedarf an wohnortnahen Prasenzangeboten.

Es wurden funf praxisorientierte Module umgesetzt. Insgesamt fanden 55 Schulungen an
14 Standorten statt (davon 10 im Weimarer Land). 94 % der Teilnehmenden waren iiber
60 Jahre alt, 73 % weiblich.



Die Evaluation zeigt eine signifikante Steigerung von Akzeptanz und Kompetenz:

60-98 % der Teilnehmenden kdonnen sich nach der Schulung die Nutzung digitaler Gesund-
heitsangebote vorstellen, 62—95 % bewerten diese als hilfreich, 42—-95 % flihlen sich kompe-
tent im Umgang. 95 % wiurden POWER weiterempfehlen.

Die Volkshochschule erwies sich als zentrale Schnittstelle zwischen technologischer
Entwicklung und Bevolkerung. Der Zugang zur Zielgruppe wurde durch bestehende Struk-
turen und ein regional verankertes Netzwerk aus kommunalen Akteuren, Sozialplanung,
Pflege- und Mehrgenerationeneinrichtungen nachhaltig gesichert.

Ein entwickeltes Transferpaket macht die Inhalte fir alle 22 Thiringer Volkshochschulen so-
wie bundesweit nutzbar. Bereits wahrend der Projektlaufzeit erfolgten erste Ubertragungen in
weitere Regionen. 16 Multiplikator*innen wurden im Rahmen einer Train-the-Trainer-Schu-
lung qualifiziert; Gesprache mit Krankenkassen zum strukturellen Transfer wurden angesto-
Ren.

POWER erzielte eine hohe Sichtbarkeit auf Landes- und Bundesebene und leistete einen
wesentlichen Beitrag zur Umsetzung der Thiringer Digital- und E-Health-Strategien.
Insgesamt konnte die Akzeptanz digitaler Gesundheitsldsungen gesteigert, die Selbstwirk-
samkeit der Teilnehmenden erhoht und die regionale Vernetzung nachhaltig gestarkt wer-
den. Damit tragt POWER langfristig zur Verbesserung der Gesundheitsversorgung und zum
regionalen Strukturwandel bei.

Teil ll: Eingehende Darstellung

1) Verwendung der Zuwendung sowie die erzielten Ergebnisse im Einzelnen

Die Zuwendung wurde Uberwiegend dazu verwendet, das Projekt personell zu finanzieren.
Mit diesem Personal wurde in der Hauptverantwortung des Teilvorhabens TVV e.V. die Bir-
gerbefragung in der Pilotregion konzipiert, ausgewertet und in Uberregionalen Veranstaltun-
gen vorgestellt. Die Ergebnisse dienten als Basis fur die Konzeption der Bildungsangebote.
Die Methode Produktklinik wurde fiir das Vorhaben erschlossen und flir die partizipative Er-
arbeitung der Bildungsangebote mit der Zielgruppe aufbereitet. Auf dieser Basis wurden die
Inhalte und Materialien fur die Bildungsangebote erstellt. Die Evaluation der Schulungsmo-
dule wurde in Anlehnung an den Fragebogen der Katholischen Hochschule Freiburg durch-
gefuhrt, ausgewertet und die Ergebnisse im Wecare-Blndnis und in Uberregionalen Veran-
staltungen vorgestellt. Fir den Transfer der entwickelten Bildungsangebote wurde ein Maf3-
nahmenplan erstellt und umgesetzt.

Als Teilergebnisse dieses Prozesses wurden erzielt:

- Ergebnisse der Biirgerbefragung zur Nutzung digitaler Gesundheitsangebote

- Ergebnisse der Befragung des medizinischen Personals zur Nutzung digitaler Gesund-
heitsangebote

- Ergebnisse der Evaluation zur Durchflihrung von Bildungsangeboten zur Erhéhung der
Akzeptanz und Foérderung der Anwendungskompetenz zur Nutzung digitaler Gesund-
heitsangebote

Als Hauptergebnis des Projektes wurde das Transferpaket ,Digital dabei — auch in Gesund-
heitsfragen® fur folgende Inhalte erstellt:

- Modul 1: Elektronische Gesundheitskarte, E-Rezept, Videosprechstunde

- Modul 2: Elektronische Patientenakte (e-PA)

- Modul 3: Gesundheits-Apps, Smartwatches und Co.

- Modul 4: Gesundheitsinformationen im Internet

- Modul 5: Praxiswerkstatt



Je Modul 1 bis 4 liegen folgende Materialien als Ergebnis vor: Prasentation, Handout, Leitfa-
den fur Dozent*innen einschlieBlich der FAQs sowie eingesprochene Prasentationen als
mp4 Format. Fir das Modul 5 wurden Schritt-flir-Schritt-Anleitungen (Ubungskarten) erstellt.
Fir die Gesamtmodulreihe wurden eine Flyer- und eine Plakatvorlage erstellt.

Die erzielten Ergebnisse stehen den Volkshochschulen nach Teilnahme an einer entspre-
chenden Multiplikatoren-Schulung auf der Plattform der Volkshochschulen, vhs.cloud, zur
Verfligung. Ein Vertrag zur Ubertragung der Nutzungsrechte wird individuell zwischen Thi-
ringer Volkshochschulverband e.V. und VHS geschlossen. Bisher haben 13 Tharinger VHS
und 3 sachsische VHS den Vertrag unterzeichnet und bieten die Inhalte seit September 2025
in ihrer Region an.

2) Wichtigste Positionen des zahlenmaRigen Nachweises

Die grofte Ausgabenposition beim Teilvorhaben des TVV e.V. stellten die Personalkosten
dar. Ihr Anteil betrug 84% der Gesamtzuwendung. Wie geplant wurde von Beginn des Pro-
jektes im April 2023 eine Padagogische Projektmitarbeiterin mit 30h/Woche* (0,75 Stelle) so-
wie die Projektleitung mit 5h/Woche* (0,125 Stelle) beschéftigt. Die urspriinglich als Honorar-
auftrag (Position ,Vergabe von Auftragen®) geplante Tatigkeit (Entwicklung, Durchflihrung
und Evaluation der Schulungsmodule) wurde nicht als Honorar vergeben, sondern durch die
Projektmitarbeiterin selbst durchgefiihrt und ab Oktober 2024 durch eine zusatzliche Teilzeit-
mitarbeiterin mit 20h/Woche* (0,5 Stelle) unterstitzt. Eine entsprechende Anderung wurde
mit PTJ am 05.09.2024 abgestimmt.

Die Position Vergabe von Auftrdgen betrug somit lediglich 9,2 % der Gesamtausgaben. Auf-
trage wurden vergeben fir die Anmietung des Digimobils im Rahmen der Zielgruppenan-
sprache zum Fokustag des wecare-Bundnisses im Weimarer Land sowie zum Aktionstag
des wecare-Bundnisses. Fur den Wiedererkennungswert des Projektes wurden ein Projekt-
Logo im wecare-Design sowie fur die Zielgruppenansprache z.B. im Rahmen der Bedarfsa-
nalyse sowie der Ansprache von Multiplikator*innen projektspezifische Werbeartikel erstellt.
Weitere Auftrage wurden auf Honorarbasis fir Expert*innen vergeben, z.B. zur Vorbereitung
und Durchfuhrung der Produktklinik sowie zur Entwicklung der Transfermaterialien zur Nut-
zung durch kinftige Dozent*innen. Fur die Erstellung des einheitlichen und professionellen
Layouts des Transferpaketes wurde ein Auftrag vergeben. Aufierdem wurden Tagungskos-
ten fur Transferveranstaltungen, wie die Multiplikatorenschulung, als Auftrag vergeben.

*Der Arbeitsumfang der Projektleitung und der zwei Projektmitarbeiterinnen wurde aufgrund
der vorzeitigen Beendigung des befristeten Arbeitsvertrages der Padagogischen Mitarbeite-
rin ab Januar 2025 an die aktuelle Situation angepasst. Im Februar 2025 verlie} die padago-
gische Mitarbeiterin das Projekt, um eine unbefristete Stelle im Thlringer Gesundheitsminis-
terium anzutreten. Deshalb wurde von Januar bis Marz 2025 der Arbeitsvertrag der neuen
Kollegin auf 35h/Woche (0,875 Stelle) temporar erh6ht und Ende Marz 2025 planmafig be-
endet. Von April bis Juni 2025 Ubernahm die Projektleitung die Tatigkeiten der beiden Pro-
jektmitarbeiterinnen im Gesamtumfang von 34h/Woche (0,87 Stelle).

3) Notwendigkeit und Angemessenheit der geleisteten Projektarbeiten

Die durchgefuhrten Projektarbeiten — verteilt auf die Arbeitspakete und auf die zwei Teilvor-
haben — erwiesen sich als notwendig flir die Erreichung der Zielstellungen. Die Fokussie-
rung der Teilvorhabens beim TVV e.V. auf die Arbeitsbereiche Projektbegleitung, Konzep-
tion und Transfer in Kombination mit dem Teilvorhaben der KVHS Weimarer Land mit dem
Fokus auf die regionale Koordination der Aktivitdten und die Praxiserprobung erwies sich als
praxistauglich und zielfuhrend. Die Projektbegleitung beinhaltete die enge Anbindung und
Kommunikation zum wecare-Bundnis, so dass Aktivitaten des POWER-Projektes stets als
Teil des wecare-Netzwerkes eingeordnet wurden und zum Blndnis beigetragen haben.
Durch die Projektbegleitung wurden auch Arbeiten im Bereich digitale Gesundheitskompe-
tenz anderer Akteure bundesweit und auf Landesebene erschlossen, welche fur die



Konzeption und Umsetzung von POWER genutzt wurden. Die ausfiihrliche Bedarfsanalyse
in der Region trug nicht nur zur Bekanntheit des Projektvorhabens in der Modellregion Wei-
marer Land bei, sondern bildete die Basis flr die Konzeption der bedarfsorientierten Schu-
lungsmodule, was sich bereits in der Produktklinik als auch spater bei der Pilotierung der
Schulungsmodule als richtig herausstellte. Die Pilotierung begleitende Evaluation mit 3 Aus-
wertungszeitraumen stellte sicher, dass bereits wahrend der Pilotierung die Module tberar-
beitet bzw. an Bedarfe angepasst und somit verbessert werden konnten, was im direkten
Vergleich der Bewertung vor und nach der Anpassung auch statistisch als Verbesserung be-
legt werden kann. Die Erarbeitung eines MalRnahmeplans fur den Transfer war zielfihrend.
Es wurden 3 Transferzeitrdume festgelegt und mit MalRnahmen untersetzt. 1) Transfer noch
innerhalb des Projektzeitraumes, z.B. die Erprobung an Standorten auf3erhalb der Modellre-
gion Weimarer Land; 2) thuringenweiter Transfer an Volkshochschulen im Anschluss an das
Projekt, z.B. Erarbeitung eines Transferpaketes und dessen Erprobung innerhalb einer Mul-
tiplikatorenschulung mit Einbindung potentieller kiinftiger Transfer-Akteure wie Dozent*innen
und Fachbereichsleiter*innen an Volkshochschulen; 3) bundesweiter Transfer an Volks-
hochschulen im Anschluss an das Projekt, z.B. beim AK Gesundheitsbildung mit den sachsi-
schen Volkshochschulen sowie Prasentation im Rahmen der fachibergreifenden Bundes-
konferenz der Volkshochschulen ,Future Skills“. Alle Aktivitaten des TransfermaRnahmepla-
nes trugen dazu bei, das ,Transferpaket” entsprechend der Bedarfe potentiell kiinftiger Nut-
zer zu gestalten und so den Transfer Gber das Projekt und tber die Modellregion hinaus zu
sichern.

4) Voraussichtlicher Nutzen, insbesondere die Verwertbarkeit des Ergebnisses — auch kon-
krete Planungen fur die ndhere Zukunft - im Sinne des fortgeschriebenen Verwertungs-

plans

Auf der Ebene der Zielgruppe trugen die entstandenen Bildungsmodule zur digitalen Ge-
sundheitskompetenz bereits wahrend des Projektes zur Verbesserung des Kenntnisstandes
und der Anwenderkompetenz der 442 Teilnehmenden in der Altersgruppe 60 plus bei. Die
Weiterverwendung der Bildungsmodule in und aufRerhalb der Modellregion wird eine Viel-
zahl weiterer Burger*innen dabei unterstitzen, den digitalen Wandel im Gesundheitswesen
besser zu verstehen und fir sich zu nutzen.

Auf der Ebene der_Akteure trug das Projekt dazu bei, dass sich die Volkshochschule als
kommunale Bildungseinrichtung als kompetenter Partner und Akteur zur Unterstitzung der
Burger*innen bei der Digitalisierung der Gesellschaft weiter etablieren konnte. Konkret wur-
den die Bildungsmodule in das Programmangebot der Kreisvolkshochschule Weimarer Land
ab 09/2025 Gbernommen. Die Bildungsmodule stehen mit dem ,Transfer-Paket" auch allen
anderen 21 Volkshochschulen in Thiringen zur kostenfreien Nutzung zur Verfliigung. Bereits
13 Volkshochschulen haben zum Stand 11/2025 die Nutzungsvereinbarung unterschrieben
und damit die Voraussetzungen fir die Aufnahme in ihr Bildungsprogramm geschaffen. Un-
terstutzt werden die Akteure durch Webinare sowie ein Forum in der vhs.cloud. Das Netz-
werk der Volkshochschulen bundesweit wird weiterhin aktiv fir die Verbreitung genutzt. Die
Landesverbande der VHS in Sachsen, Mecklenburg-Vorpommern und Rheinland-Pfalz nah-
men bereits an Informationsveranstaltungen teil. Weitere Aktivitaten, z.B. ein Praxis-Work-
shop im Rahmen der Bundesfachkonferenz Gesundheit im Juni 2026 ist in Vorbereitung.

Die Evaluationsergebnisse der Pilotierung werden mit der Katholischen Hochschule Frei-
burg, mit ihrem Forschungsschwerpunkt im Bereich Digitale Teilhabe im Alter, geteilt. Diese
begleitet das Projektvorhaben ,gesund und digital vor Ort* (BELL) des Volkshochschulver-
bandes Baden-Wirttemberg, so dass auch dafur die Projektergebnisse verwertet werden
koénnen.

Seitens der Krankenkassen Barmer und AOK plus wurde bereits wahrend der Projektlaufzeit
der hohe Bedarf fur Schulungsmodule fir deren Versicherte geaulRert. Deshalb wurden zum
Projektende Gesprache mit den beiden Kassen gefuihrt, um a) eine mdgliche finanzielle



Unterstltzung flr die kiinftige Durchfuhrung der Module zu beraten, um b) bei der Bewer-
bung der Angebote unter den Versicherten zu unterstiitzen und um c) bei entstehenden in-
haltlichen Fragen und fir Aktualisierungen, die aufgrund der Weiterentwicklung in den The-
men zu erwarten sind, einen Modus zu finden. Fir alle 3 Ziele wurden bis 11/2025 bereits
gute Lésungen gefunden und weiterentwickelt.

Die Bildungsmodule zur digitalen Gesundheitskompetenz kénnen vorhandene Angebote im
Bereich der Seniorenmedienbildung wesentlich erganzen und um aktuelle Themen, wie Ki
im Bereich Gesundheit. weiter ausgebaut werden. Auf Landesebene fanden deshalb zwi-
schenzeitlich schon Gesprache mit dem Thuringer Ministerium fur Soziales, Gesundheit, Ar-
beit und Familie sowie dem Thiringer Ministerium fir Digitales und Infrastruktur statt, um
Volkshochschulen als flachendeckenden Akteur z.B. bei der Umsetzung der , Thiringer Se-
niorenmedienbildungsstrategie“ einzuplanen. Als Mitglied des Netzwerkes Seniorenmedien-
bildung sowie der Landesgesundheitskonferenz nutzt der TVV e.V. die Zugange zur Imple-
mentierung und Fortschreibung der Projektergebnisse.

Uber die konkreten Bildungsmodule hinaus sind die durchgefiihrten Formate wie ,Produktkli-
nik“ beispielgebend fir die Beteiligung der Blrger*innen bei der Entwicklung von bedarfsge-
rechten Angeboten. Diese Erfahrungen sollen konkret in einem Anschlussvorhaben des
TVV e.V. im ESF-Foérderprogramm 1l ,Bildung und Engagement ein Leben lang” (BELL-
BAFzA) genutzt und verwertet werden.

Die Schulungsmodule und Aktivitaten des Projektes kdnnen auflierdem ein beispielgeben-
des Format fur Birgerpartizipation wie Citizen Science werden. Sie sind fir viele Vorhaben
im Wecare-Blindnis eine Briicke zwischen Forschungs- und Entwicklungsergebnissen und
der Zivilgesellschaft. Gerade die Verbindung von Wissenschaftskommunikation mit Beglei-
tung in der praktischen Anwendung wirkt Akzeptanz fordernd, Kompetenz erweiternd und
empowernd fur die Teilnehmenden. Die Evaluationsergebnisse hinsichtlich Zielgruppe und
Rahmenbedingungen kdnnen kunftigen Vorhaben als Entwicklungsgrundlage dienen, bei-
spielsweise flr eine zielgruppengerechte Ansprache potenzieller Nutzer*innen. Somit kon-
nen auch die Wecare-Bindnispartner und andere Blindnisse im Kontext von Strukturwandel
und Transformationsprozessen von den Ergebnissen profitieren. Beispielsweise fanden un-
sere Ergebnisse beim Projektblindnis ,Innovationsregion fir die digitale Transformation von
Pflege und Gesundheitsversorgung (TPG)“ Interesse und es entstanden in einer Videokon-
ferenz mit dem Koordinator der FérdermalRinahme TPG in Sachsen-Anhalt am 25.08.2025
viele Denkimpulse fiir die Ubertragung und Anwendung.

5) Wahrend der Durchfiihrung des Vorhabens dem Zuwendungsempfanger bekannt gewor-
dener Fortschritt auf dem Gebiet des Vorhabens bei anderen Stellen

Am 02.06.2025 wurde durch die Digitalagentur Tharingen im Rahmen des Netzwerktreffens
Seniorenmedienbildung eine Sonderauswertung des D21-Digital-Index 2024/25 vorgestellt.
Zentrale Fragestellungen waren

- Wo steht die Thuringer Gesellschaft in ihrer digitalen Transformation?
- Wo liegen Starken, wo gibt es Herausforderungen?
- Wer geht voran, wen mussen wir unterstitzen?

Die Daten konnten aufgrund des Projektendes zum 30.06.2025 nicht mehr fir POWER ge-
nutzt werden. Jedoch konnten die Befragungs- und Evaluationsergebnisse aus POWER in

Bezug zur genannten Veroffentlichung gesetzt und im Rahmen des Netzwerktreffens disku-
tiert werden.

6) Erfolgte oder geplante Verdffentlichungen des Ergebnisses nach Nr. 5 der NKBF/NABF

Nein.



