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Kurz gefasst

* Die Motivation zur EinfUhrung eines betrieblichen
Gesundheitsmanagements kann durch externe
Anreize so weit verstarkt werden, dass die
betrieblichen Entscheidungstrager ein positives
Verhaltnis von Kosten und Nutzen erkennen: Anreize
konnen sowohl den Nutzen vergrofSern als auch den
Aufwand reduzieren.

* Anreize fur Unternehmen konnen finanzieller wie auch
nicht finanzieller Natur sein, z. B.
Beitragsausgleichsverfahren, Investitionszuschusse,
steuerliche Vergunstigungen, kostenunterstutzte
Beratung, Gutesiegel, Preisverleihungen,
Sachleistungen.

* Unternehmen haben aufgrund ihrer individuellen
Ausgangssituationen auch unterschiedliche
Anforderungen an die Ausgestaltung eines
Anreizsystems. Es ist ratsam, die teilnehmenden
Unternehmen zu differenzieren: nach Reifegrad der
eingefihrten Gesundheitsmanagementsysteme und
nach Unternehmensgrofile.

* Die Rolle der Anreizanbieter sollte vor allem von den
Sozialversicherungstragern wahrgenommen werden,
da diese von der Gesundheit der Arbeitnehmerinnen
und Arbeitnehmer bzw. der Versicherten direkt
profitieren. Aber auch staatliche Akteure, die
Sozialpartner und Verbande konnen eine
unterstltzende Rolle ubernehmen.

* Um wirksame Gesundheitsaktivitaten in den
Unternehmen anzustolSen, sollten Anreize in einen
systematischen Ansatz eingebunden sein
(Anreizsystem), der strukturiertes Handeln fordert und



ein umfassendes Gesundheitsverstandnis (korperliche,
psychische, soziale Aspekte) zugrunde legt.

» Bestehende Anreizsysteme wurden bislang isoliert
voneinander entwickelt und angeboten.
Unterschiedliche Bewertungsstandards und
Dokumentationssysteme erschweren deshalb die
gleichzeitige Teilnahme der Unternehmen an
mehreren Systemen.

* Eine Koordinierung der angebotenen Einzelsysteme im
Rahmen eines Anreizverbundes wirde den Nutzen fur
die Anbieter und Empfanger erhohen. Ein Verbund
konnte dadurch das Thema »betriebliche Gesundheit«
bei den Unternehmen starker in den Mittelpunkt
racken und zu Synergieeffekten bei den
Anreizanbietern fuhren. FUr Unternehmen ergibt sich
durch den Verbund der Vorteil, dass die betrieblichen
Aktivitaten gleich von verschiedenen Anbietern mit
Anreizen gefordert werden.

Unternehmen konnen sich auf der Webseite www.bgm-lohnt-
sich.de uUber die von der Bertelsmann Stiftung
recherchierten Anreizsysteme zur Verbesserung der
betrieblichen Gesundheitssituation informieren.
Anreizanbieter sind eingeladen, ihre Konzepte auf der
Plattform zu prasentieren und interessierten Unternehmen
weitergehende Informationen zur Verfugung zu stellen.



http://www.bgm-lohnt-sich.de/

1 Einfuhrung

Die Beschaftigten verleihen einem Unternehmen seine
einzigartige Identitat. Gesunden und motivierten
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern kommt dabei eine
besondere Bedeutung zu. Diese Erkenntnis hat sich in den
vergangenen Jahren auch in den Unternehmen weiter
verbreitet. Dennoch ist das Thema »betriebliche
Gesundheit« noch nicht in seinem vollen Ausmals bei allen
angekommen. Wie kann hier das Bewusstsein gescharft
bzw. gestarkt und so zu einer Verbreitung und
Weiterentwicklung der betrieblichen BemuUhungen
beigetragen werden?

Im Jahr 2004 veroffentlichte die Bertelsmann Stiftung
gemeinsam mit der Hans-Bockler-Stiftung einen Bericht der
Expertenkommission »Die Zukunft einer zeitgemalien
betrieblichen Gesundheitspolitik« (Bertelsmann Stiftung und
Hans-Bockler-Stiftung 2004). Kern dieser Publikation sind
Handlungsempfehlungen fur die Anspruchsgruppen der
betrieblichen Gesundheit. Diese Empfehlungen sollen einen
Beitrag dazu leisten, die betriebliche Gesundheitspolitik neu
auszurichten und  aufzuwerten. Die  Arbeit der
Expertenkommission orientierte sich an dem folgenden
Leitbild:

»Gesundheitliche Probleme mussen dort gelost werden,
wo sie entstehen, d.h. unter anderem auch dezentral in den
Unternehmen, Verwaltungen und
Dienstleistungsorganisationen, praventiv und
gesundheitsfordernd und nicht nachtraglich kurierend. Sie
mussen als Fuhrungsaufgabe wahrgenommen und nicht nur
von nachgeordneten Fachabteilungen behandelt werden.
Betriebliche Gesundheitspolitik muss partizipativ, d.h. unter



Einbeziehung der Betroffenen, praktiziert und nicht nur von
Experten verordnet werden, und sie muss in ihrer
Ausgestaltung vielfaltig sein, also den unterschiedlichen
Bedurfnissen einzelner Branchen und BetriebsgrofSen
entsprechen.«

Diese Publikation baut auf den Erkenntnissen der
Expertenkommission auf  und konkretisiert  deren
Empfehlungen in Bezug auf das Angebot externer Anreize.
Neben der Expertenkommission formulierten auch andere
Autorinnen und Autoren (Krlger et al. 2000) den Bedarf,
externe Anreize weiter auszubauen und somit die
Verbreitung eines qualitativ hochwertigen betrieblichen
Gesundheitsmanagements in den Unternehmen zu
unterstutzen.

Der Begriff betriebliche Gesundheitspolitik umfasst die
unternehmenspolitische Einbindung von betrieblichen
Entscheidungen und MaBBnhahmen, die die Gesundheit und
damit auch die Leistungsfahigkeit der Beschaftigten
erhalten. Die Umsetzung solcher Konzepte in einem
Unternehmen durch die Anwendung von
Managementprinzipien wird im Allgemeinen als
betriebliches Gesundheitsmanagement bezeichnet (zur
Abgrenzung beider Begrifflichkeiten siehe folgendes
Kapitel).

Ein qualitativ hochwertiges betriebliches
Gesundheitsmanagement zeichnet sich dadurch aus, dass
ein breites Gesundheitsverstandnis zugrunde gelegt wird
und die Initiativen zur Verbesserung der Gesundheit sich
nicht auf einzelne Gesundheitsdimensionen beschranken.
Vielmehr zeigt sich die Wirksamkeit darin, dass Gesundheit
inhaltlich breit definiert (WHO 1946) und gefordert wird.

Neben der Orientierung auf das Ergebnis stellt ein
qualitativ hochwertiges betriebliches
Gesundheitsmanagement auch hohe Anforderungen an die



Art und Weise, wie das Thema in einer Organisation
behandelt wird. Insbesondere mussen folgende Prinzipien
umgesetzt werden:

. zielorientiertes  Vorgehen mit  konsequenter
Orientierung an Effektivitat und Effizienz

* Integration von Gesundheitsthemen in das
Tagesgeschaft, was vor allem auch die
Berlcksichtigung von  Gesundheitsthemen  bei
Strategie und Planung erfordert

* langfristige, evolutionare Ansatze statt kurzfristiger
Programme

 Aufbau geeigneter Regelkreise inklusive passender
Kennzahlensysteme zur Steuerung der Initiativen

« aktive Beteiligung von Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern, Fuhrungskraften und Fachleuten statt
einseitiger Expertenorientierung

» systematisches Vorgehen statt einfachem Ursache-
Wirkungs-Denken

» Stakeholderorientierung statt einseitiger Ausrichtung
auf einzelne Interessengruppen

* Umsetzung und Vernetzung geeigneter Strukturen und
Prozesse.

Die Analysen und Vorschlage dieser Publikation gehen
zuruck auf ein Projekt, das die Bertelsmann Stiftung
zusammen mit dem Institut fur Technologie und Arbeit
durchgefuhrt hat. Bestehende Anreize wurden recherchiert,
deren charakteristische Merkmale strukturiert erfasst und
analysiert. Im Dialog mit Expertinnen und Experten der
relevanten Anspruchsgruppen entstanden Vorschlage fur die
Gestaltung zukunftiger Anreizsysteme. Diese sollen die
Wirksamkeit der eingesetzten Anreize erhohen und damit
die Unternehmen nachhaltig motivieren, sich dem Thema
betriebliche Gesundheit zu widmen.



Die Perspektive liegt einerseits auf Moglichkeiten der
Weiterentwicklung bereits bestehender isolierter
Anreizsysteme einzelner Institutionen. Die Vorschlage loten
andererseits aber auch die Perspektive aus, welche Vorteile
ein koordinierter Verbund aus Anreizsystemen mehrerer
Institutionen den Unternehmen bringen konnte und in
welchen Schritten diese umgesetzt werden konnen. Die
aufgezeigten ldeen sollen einen Beitrag dazu leisten, das
Engagement der Unternehmen flur die betriebliche
Gesundheit zu verstarken und damit zu einer weiteren
Verbreitung gesunder Arbeitsbedingungen beitragen.

1.1 Die Bedeutung betrieblicher Gesundheit

Betrachtet man die Argumente, die fur ein Engagement in
der betrieblichen Gesundheit sprechen (Clinch et al. 1999),
wird schnell deutlich, dass sich dieses nicht auf einzelne
Akteure beschranken darf. Vielmehr lassen sich drei Ebenen
identifizieren, die in unterschiedlichem Ausmall von den
Effekten betrieblicher Gesundheit betroffen sind bzw. darauf
Einfluss nehmen:

e die Individualebene
* die betriebliche Ebene
e die Uberbetriebliche Ebene.

Die einzelnen Mitarbeiter haben ein originares Interesse am
Erhalt und an der Forderung ihrer Gesundheit, zumal die
Arbeitstatigkeit einen betrachtlichen zeitlichen und
inhaltlichen Anteil ihres Lebens in Anspruch nimmt. Die
Lebensqualitat der Einzelnen wird daher vom korperlichen,
geistigen und sozialen Wohlbefinden am Arbeitsplatz
unmittelbar gepragt. Die Erhaltung der eigenen Arbeits- und
Beschaftigungsfahigkeit ist auch die Grundlage dafur,



sowohl die eigene als auch die Zukunft des direkten sozialen
Umfelds durch ein regelmaltiges Einkommen zu sichern.

Betriebliche Gesundheitspolitik und
betriebliches Gesundheitsmanagement

Diese beiden Begriffe werden in der Fachliteratur
haufig synonym verwendet. Dadurch sind die
dahinterstehenden Konzepte oft nicht eindeutig
zuzuordnen. Im Abschlussbericht der
Expertenkommission (Bertelsmann Stiftung und Hans-
Bockler-Stiftung 2004) wurden sie gegeneinander
abgegrenzt. Im Folgenden wird definiert, wie die
Begriffe in dieser Publikation verwendet werden.

Betriebliche Gesundheitspolitik setzt sich mit
normativen Fragen der Gesundheit im
Unternehmenskontext  auseinander. Auf dieser
Ubergeordneten Ebene legt sie fest, nach welchen
Grundsatzen und mit welchen Zielen das Thema der
betrieblichen Gesundheit im Unternehmen
vorangetrieben wird. Das in diesem Zusammenhang
von der Expertenkommission formulierte Leitbild
wurde oben bereits skizziert.

Betriebliches Gesundheitsmanagement hingegen
wird von diesen Grundsatzen und Zielen gepragt und
geleitet, fokussiert aber starker auf das aktive
managementorientierte Handeln und Gestalten der
unterschiedlichen betrieblichen Akteure. Externe
Anreize setzen sowohl auf Ebene der betrieblichen
Gesundheitspolitik wie auch auf der des betrieblichen
Gesundheitsmanagements an. Sie fordern die
inhaltliche Auseinandersetzung mit dem Thema
Gesundheit besonders in der Unternehmensleitung,
unterstlitzen aber auch die betrieblichen Akteure in



