Spitzenverband

Haufige Fragen zu dlgitalen Praventions- und Gesundheitsférderungs
angeboten in der individuellen verhaltensbezogenen Pravention
(LF-Kapitel 7.2 - 7.3)

Was sind digitale Praventions- und Gesundheitsférderungsangebote?

Bei digitalen Praventions- und Gesundheitsforderungsangeboten libernimmt digitale Tech-
nologie wesentliche Funktionen, die in herkémmlichen, d.h. nicht-digitalen PraventionsmaR-
nahmen typischerweise durch Personen (Kursleitungen) wahrgenommen werden.

Welche Mdéglichkeiten bietet das Kapitel 7 im Leitfaden Pravention?

Bei digitalen Praventions- und Gesundheitsférderungsangeboten gemaR Kapitel 7.3 ist der
Beleg des gesundheitlichen Nutzens das inhaltliche Hauptkriterium fiir eine Zertifizierung
durch die Zentrale Prifstelle Pravention. Dies fiihrt dazu, dass die Gestaltung des digitalen
Praventions- und Gesundheitsférderungsangebotes mit groReren Freiheitsgraden als bei ei-
nem Kurs gemal Kapitel 5 verbunden ist. Somit besteht mehr Flexibilitdt hinsichtlich Umfang
und Dauer, da diesbeziiglich keine Vorgaben bestehen. Digitale Praventions- bzw. Gesund-
heitsforderungsangebote sind daher auch stark individualisierbar und in verschiedenen For-

maten maoglich.

Wodurch sind digitale Praventions- und Gesundheitsférderungsangebote gemdR Kapitel 7.3 im
Leitfaden Pravention gekennzeichnet?

Das Angebot umfasst keine oder nur untergeordnet Prasenzzeiten; es kann in langerem oder
kirzerem Zeitumfang ausgefiihrt werden. Zur Anwendung kénnen Internet-Interventionen,
mobile Anwendungen (Apps) sowie eine Kombination aus beidem kommen. Hauptkriterium
fiir die Forderung digitaler Praventions- und Gesundheitsforderungsangebote ist der durch
eine wissenschaftliche Studie belegte gesundheitliche Nutzen.

Gibt es die Mdglichkeit einer befristeten Forderung wédhrend der Durchfiihrung der Studie zum
gesundheitlichen Nutzen?

Ja, es gibt die Mdglichkeit, ein Angebot bei noch fehlender wissenschaftlicher Studie zum
gesundheitlichen Nutzen vorlaufig und fir ein Jahr zertifizieren zu lassen. In diesen Fallen
muss anstelle des Wirksamkeitsnachweises das Studiendesign bei der Zentrale Priifstelle
Pravention eingereicht werden. Die Studie muss in einer 6ffentlich einsehbaren Datenbank
registriert sein. Zusatzlich sind alle weiteren Anforderungen gemaR Kapitel 7.3 zu erfiillen.
Innerhalb des Jahres der vorlaufigen Zertifizierung muss fiir die Verlangerung der Zertifizie-
rung auf insgesamt drei Jahre ein Wirksamkeitsnachweis entsprechend den Kriterien aus
Kapitel 7.3 und den aus dem Dokument Kriterien zur Zertifizierung digitaler Praventions-
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und Gesundheitsforderungsangebote (Download s. u.) gewdhlten Endpunkten erbracht
werden.

Muss der Anbieter eines digitalen Angebots gemdR Kap. 7.3 Leitfaden Prdavention immer eine Da-
tenschutzfolgeabschdtzung (DSFA) durchfiihren?

Der Leitfaden Pravention erfordert die Durchfiihrung einer Datenschutzfolgeabschatzung
(DSFA) nach Artikel 35 EU-DSGVO verbindlich (Leitfaden Pravention, Kapitel 7.3). Es ist aber
keine Voraussetzung fir die Zertifizierung, die durchgefiihrte (DSFA) zu veroffentlichen. Der
Anbieter entscheidet selbst, ob er dies tun mdchte. Fiir eine Zertifizierung ist es ausrei-
chend, wenn der Antragsteller gegeniiber der Zentrale Priifstelle Pravention belegt, dass er
eine DSFA durchgefiihrt hat. Die Unterlagen zur DSFA ist im Rahmen des Priifprozesses an
die Zentrale Prifstelle Pravention zu tGbermitteln.

Ab wann wird eine I1SO-Zertifizierung fiir digitale Praventions- bzw. Gesundheitsférderungsange-
bote benétigt?

Um ausreichend Vorlauf fiir die Erreichung einer ISO-Zertifizierung zu gewahren, ist der
Nachweis einer Zertifizierung gemaR 1SO 27001 fir die digitalen Praventions- bzw. Gesund-
heitsforderungsangebote gemal Kapitel 7.3 Leitfaden Pravention erst ab dem 01. Januar
2023 erforderlich. Bei Nutzung von Cloud-Diensten ist insbesondere auch die ISO-27018

zu beriicksichtigen.

Weitere Informationen zur ISO-Zertifizierung finden Sie im Leitfaden Pravention in

Kapitel 7.3.

Wie werden IKT-basierte Selbstlernprogramme (gemaR Kapitel 5) von digitalen Praventions- bzw.
Gesundheitsforderungsangeboten (gemdR Kapitel 7.3) unterschieden?

Die wesentlichen Unterscheidungsmerkmale von digitalen Praventions- und Gesundheits-
forderungsangeboten gemal Kapitel 7.3 zu IKT-basierten Selbstlernprogrammen sind Flexi-
bilisierung von Umfang und Dauer des Angebotes, die Mdglichkeit zur Integration eines
E-Coaches und die Zertifizierungsmaoglichkeit von Apps als eigenstandige Intervention.

Im Gegensatz zu den festen Vorgaben von in der Regel mind. 8 bis max. 12 Einheiten von
jeweils 45 bis maximal 90 Minuten Dauer und einem wdchentlichen Rhythmus fiir Praventi-
onsangebote nach Kapitel 5 gibt es fiir digitale Praventions- und Gesundheitsférderungsan-
gebote nach Kapitel 7.3 des Leitfadens Pravention keine klassischen Vorgaben fiir Umfang
und Dauer. So kann z.B. der Zeitumfang von mindestens 45 Minuten pro Einheit unterschrit-

ten werden und die Ldnge der Einheiten kann variieren.
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