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Social Prescribing ist ein zukunftstrachtiges Konzept, dem insbesondere in Zusammenhang mit dem
Ausbau von Priméarversorgungseinheiten Relevanz zukommt. Social Prescribing wird in Osterreich seit
2021 im Rahmen der Agenda Gesundheitsforderung pilotiert. Das vorliegende Factsheet stellt die we-
sentlichen Eckpunkte von Social Prescribing in knapper Form dar und zeigt den Umsetzungsstand und
Perspektiven fiir Osterreich auf.

Wieso Social Prescribing?

Der Ansatz Social Prescribing verbindet auf strukturierte Weise Patientinnen und Patienten mit Angebo-
ten, insbesondere mit solchen auBerhalb des medizinischen, therapeutischen und pflegerischen Ange-
botsspektrums wie Bewegungsgruppen, Erndhrungsberatung, Selbsthilfegruppen oder Nachbarschafts-
initiativen, um Wohlbefinden sowie soziale Teilhabe zu fordern (Rojatz et al. 2023).

Das Konzept zu Social Prescribing stammt urspriinglich aus GroBbritannien und wird mittlerweile in vie-
len Ladndern umgesetzt (Khan et al. 2024). lhm liegt das biopsychosoziale Gesundheitsmodell zugrunde,
das anerkennt, dass Gesundheit nicht nur von biologischen, sondern auch von psychischen und sozialen
Faktoren bestimmt wird. So ist aus einer britischen Studie bekannt, dass etwa jede fiinfte Konsultation
in der Primarversorgung aufgrund von gesundheitsrelevanten psychosozialen und emotionalen Anlie-
gen, wie Einsamkeit und Armut, erfolgt (Polley et al. 2017).

Social Prescribing gilt als vielversprechender Ansatz, um psychosoziale Bediirfnisse und die soziale Ge-
sundheit von Menschen besser in den Blick zu nehmen und im Sinne der Chancengerechtigkeit den
Zugang zu gesundheitsférderlichen Angeboten insbesondere auch fiir benachteiligte und belastete Be-
volkerungsgruppen sicherzustellen.

Dies tragt nicht nur zu mehr Wohlbefinden und sozialer Teilhabe der betroffenen Personen bei, son-
dern unterstitzt sie auch dabei, sich aktiv in der medizinischen Behandlung und fiir die eigene Gesund-
heit einzubringen.

Wer profitiert von Social Prescribing?

Social Prescribing ist offen fiir alle Zielgruppen. Besonders profitieren Menschen davon, die unspezifi-
sche Bediirfnisse auBerhalb des medizinisch-therapeutisch-pflegerischen Leistungsspektrums (wie ge-
sundheitsbezogene psychosoziale und emotionale Bedirfnisse) haben, die z. B. iber wenige soziale
Kontakte verfiigen (Einsamkeit!) oder sich in belastenden Lebenssituationen befinden (Rojatz et al. 2023).
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Wie lauft Social Prescribing ab?

In Osterreich wurde Social Prescribing in der Primarversorgung verankert, denn bei gesundheitlichen
Problemen sind Primarversorgungseinrichtungen haufig die erste Anlaufstelle fiir Patientinnen und Pa-
tienten. Primarversorgung umfasst im Folgenden sowohl Einrichtungen fiir Erwachsene (Allgemeinme-
dizin) als auch fiir Kinder (niedergelassene Kinderarztpraxen). Primarversorgungseinrichtungen kénnen
als Einzel- oder Gruppenpraxis oder als Primarversorgungszentrum oder -netzwerk organisiert sein.

Fir das Konzept Social Prescribing wurden vier Kernelemente definiert (Rojatz et al. 2025):

: Sensibilisierung des Priméarversorgungsteams fiir gesundheitsrelevante psychosoziale und
c%% emotionale Themen, um Patientinnen und Patienten mit entsprechenden Bedarfen zu erken-
nen, ihnen Social Prescribing anzubieten und sie bei Bedarf zum Link-Working zu vermitteln
Link-Working (Weitervermittlung): Im Rahmen der Link-Working-Beratung arbeiten Fachkréfte
pen mit Patientinnen und Patienten deren Bedarfe und Ressourcen heraus und entwickeln gemein-
sam mit ihnen einen Handlungsplan. Dieser umfasst haufig die Weitervermittlung an Ange-
bote zur Starkung von sozialer Teilhabe und Wohlbefinden.
Netzwerkmanagement: Um bedarfsgerecht weitervermitteln zu kdnnen, ist es zentral, die An-
@o gebote im kommunalen sozialen Bereich gut zu kennen und mit diesen in regelmaBigem Aus-
tausch zu stehen.
Qualitatssicherung: Bei allen Umsetzungsschritten sind MaBBnahmen der Qualitatssicherung,
wie Schulung, Supervision, Dokumentation und Evaluation, vorgesehen, um eine qualitatsvolle
Umsetzung und Weiterentwicklung von Social Prescribing sicherzustellen.
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Wie weit ist Social Prescribing in Osterreich umgesetzt?

Social Prescribing ist in Osterreich noch nicht flichendeckend etabliert. Bislang wurde der Auf- und Aus-
bau in insgesamt 24 Einrichtungen der Priméar- und péadiatrischen Versorgung geférdert (Stand Marz
2025). Eine Liste mit Einrichtungen, die Social Prescribing anbieten, finden Sie auf der Social-Prescribing-
Landkarte unter https://maps.goeg.at/social-prescribing.

Bisherige Umsetzungserfahrungen zeigen, dass 85 Prozent der Patientinnen und Patienten an regio-
nale Angebote weitervermittelt werden konnten. Ebenfalls 85 Prozent berichten lber subjektive Ver-
besserungen, und 86 Prozent wiirden Social Prescribing weiterempfehlen.

Aufseiten der Arztinnen und Arzte berichten 73 Prozent, dass sie seit der Umsetzung von Social Prescri-
bing mehr Zeit fiir ihre Patientinnen und Patienten haben, und 47 Prozent berichten, dass sie mehr
Patientinnen und Patienten behandeln kénnen.

Diese Evaluierungsergebnisse legen somit nahe, dass Social Prescribing das Potenzial hat, das medizini-
sche Personal zu entlasten und gleichzeitig die Patientinnen und Patienten effektiver zu versorgen
(Kettl/More-Hollerweger 2024). Weitere Informationen zu Social Prescribing finden Sie auf der Website
der GOG unter https://goeg.at/socialprescribing.
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