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Einleitung

Die in diesern Buch dargestellten Forschungsergebnisse entstanden im
Rahmen des Projektes , PAGSmonitor - Okonomischer Arbeitsschutz durch
Benchmarking”. Das Vorhaben wurde vorn BMBF geférdert sowie vom
Projekttrager , Arbeitsgestaltung und Dienstleistungen” im DLR (Bonn) im
Rahmen des Forderschwerpunktes |, Praventiver Arbeits- und Gesundheits-
schutz” betreut.

Die Projektuntersuchungen konzentrierten sich auf produzierende Unter
nehmen. Die Ergebnisse sind jedoch unszerer Auffassung nach fir Unter
nehrmen aller Branchen und ebenso fur Institutionen von Interesse. Mit den
Forschungsergebnissen sollen einerseits die Unternehmensleitungen in ih-
rer Verantwortung fur Arbeitssicherheit und Gesundheit angesprochen und
andererseits den Arbeitsschutzakteuren — Betriebsarzt und Fachkraft fiir
Arbeitssicherheit — Argurnentations- sowie UnterstUtzungsinstrumentarien
vorgestellt werden.

Das Buch soll weiterhin die Unternehrmen unterstitzen, mittels Benchrnar
king weiterhin Arbeitsschutz und Gesundheitsférderung zu verbessern. Me-
thodische Hilfen und Vorgehensweisen zur Implementierung eines Bench-
markingsystermns werden vorgestellt.

Das Buch besteht aus folgenden Kapiteln:

Kapitel 1 stellt den Zusammenhang zwischen der aktuellen Situation van
Arbeitsschutz und Gesundheitsférderung sowie den Chancen von Bench-
marking zur Unterstitzung von Unternehmen bel der Urmnsetzung von effi-
zienten Arbeitsschutzsystemen her.

In Kapitel 2 werden auf Grundlage von empirischen Studien und urnfas-
senden Literaturanalysen aus Sicht der Einzeldisziplinen die Kriterien her
geleitet, anhand derer die Eewertung sowie der Vergleich der innerbetrieb-
lichen Strukturen fur Arbeitsschutz und Gesundheitsfarderung erfolgt.



Einleitung

In Kapitel 3 werden die Einzelkriterien zu einem Gesamtrmodell zusarnmen
gefigt und die Abhangigkeiten zwischen den definierten Bewertungskrite-
rien beschrieben.

Die Umsetzung des Bewertungsmodells fiir die praktische Durchflhrung
innerhalb von Unternehmen wird in Kapitel 4 mit der Beschreibung des
Selbsthewertungstools charakterisiert.

Kapitel 5 zeigt Instrumentarien auf, die Uber die Bewertung von Arbeits-
schutz und Gesundheitsforderung hinaus dazu beitragen, unternehmensin-

dividuelle Lésungsansatze zu entwickeln und umzusetzen.

In Kapitel 6 werden Quellen fur Unterstitzung sowie Inforrnationen zur
Verbesserung von Arbeitsschutz und Gesundheitstérderung autgetihrt.

Vi



1 Weshalb Benchmarking zu
Arbeitssicherheit und Gesundheit?

1.1 Problembeschreibung

Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz sind Teile der Verantwortung ei-
nes Unternehmens gegeniiber der Gesellschaft sowie seinen Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeitern. Diese stehen darliber hinaus fir stabile Prozesse
und qualifizierte Arbeitssystemgestaltung im Unternehmen.

Sichere sowie gesundheitsgerechte Arbeitsbedingungen sind in vielen Be-
trieben Teil der unternehmerischen Zielsetzung und werden mit Argumen-
ten der Wirtschaftlichket begriindet.

Arbeitsschutz st der Oberbegriff flr alle Aktivitdten zur Arbeitssicherheit
und zur Gesundheitsférderung. Er schlieldt darnit Malknahmen zur Verhaltens-
und Verhaltnispravention ein.

Die Erfullung von Gesetzen, Vorschriften und Regeln ist flr einen guten
Arbeitsschutz notwendig, aber nicht hinreichend. In Gesetzen, Vorschriften
und Regeln sind Standards definiert bzw. es werden Grenzwerte genannt,
die den Stand der Technik wieder geben. Um weiter voran zu kormmen,
genlgt es nun nicht, den Stand der Technik zu erreichen, sondern dieser
muss Ubertroffen werden. Eine Orientierung an ,besseren” ist notwen-

dig.

In Gesetzen sowie Vorschriften werden inzwischen Schutzziele vorgege-
ben und es ist das Prinzip der kontinuierlichen Verbesserung verankert.
Mit welchen Malinahmen dieses erreicht wird, bleibt den Unternehmen
Uberlassen. Es besteht deshalb seitens der Unternehmen ein Interesse,
die Effektivitat sowie Effizienz der Arbeitsschutzaktivitdten zu messen und
zZU verbessern.
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Durch die wachsende Gewahrung von Entscheidungsspielraumen, Varia-
bilitdt und grélReren betrieblichen Anpassungsméglichkeiten im Arbeits-
schutz steigen die Anforderungen an alle Betelligten hinsichtlich Verantwor
tung, Wissen und Einstellung. Es wird notwendig, Arbeitsschutz-Malistabe
durch Vergleiche zwischen Betrieben zu entwickeln und dabei ihre Beson-
derheiten zu berlcksichtigen.

Zur Gewaéhrleistung von Arbeitssicherheit und Gesundheit im Unterneh-
mensalltag sind neben der Einhaltung der gesetzlichen Vorgaben flankie-
rende Malinahmen des Managements erforderlich. Diese signalisieren den
Mitarbeitern einerseits die Bedeutung, die das Unternehmen demn Arbeits-
schutz sowie derm Wohlbefinden seiner Arbeitnehmer beimisst, und konnen
die Belegschaft andererseits durch Information, FPartizipation und spezifi-
sche Anreize flr die Thematik sensibilisieren und zur Selbstverantwortung
anhalten. Im Sinne der Kosteneffizienz ist es erforderlich, dass das Mana-
gement welild, welche Malinahmen erwiesenermalien einen wirksarmen
Arbeitsschutz erméglichen. An derartigen Erkenntnissen mangelt es bis-
her. Berechnungen im Bereich der Unternehmenssteuerung zu Effekten
des Arbeitsschutzes sind dulierst gering. Hier setzte das Projekt PAGSmo-
nitor an, so dass auch monetare Aspekte in das Benchrmarking mit aufge-
nornmen werden konnten.

Positive Beispiele fur Unternehmen mit vorbildlichen und erfolgreichen Prak-
tiken gibt es bereits. Durch die Mutzung von deren Kreativitdt, Erfahrungen
und gewonnenen Erkenntnissen kann invielen Unternehmen der Aufwand
fur die Entwicklung eigener Strategien sowie Malinahmen gesenkt wer
den.

Ein zeitgemalies Verstandnis von Arbeitssicherheit und Gesundheit sieht

¢ Arbeitsschutz als Maglichkeit zum Erhalt der Arbeitsfahigkeit und zur
Produktivitdtssteigerung als Faktor im internationalen Wetthewerb

e Arbeitsschutz als Investition indas ., Humankapital” zur méglichst lan-
gen und intensiven Nutzung des Leistungspotenzials von Mitarbei-
tern

¢ Arbeitsschutz als Unternehmensphilosophie: Lebenslange Gesund-
heit und Waohlbefinden der Mitarbeiter wird vorn Arbeitgeber alz Ver



1.2 Benchmarking als Weg zur Losung

antwortung begriffen und starkt die Identifikation der Mitarbeiter mit
derm Unternehrmen

e die ldngere Lebensarbeitszeit von Arbeitnehmern als Folge des de-
mografischen Wandels und wachsende Bedeutung der Gesunder
haltung. Notwendig ist deshalb die Steigerung der gesundheitlichen
Ressourcen durch Gesundheitstérderung.

Urn diese Herausforderungen angehen zu kénnen und um Arbeitssicher
heit und Gesundheit effektiv sowie effizent zu verbessern, ist eine Mo-
dellvarstellung notwendig, in der die Zusammenhénge aufgezeigt werden,
s0 dass deutlich wird, durch welche Interventionen welche Ergebnisse zu
erwarten sind. Es ist weiterhin notwendig, dass die Ergebnisse in einem
Bezugssystern vergleichbar werden. Dadurch erhalten einzelne Unterneh-
men eine Rlckmeldung zum individuellen Stand und an welchen Stellen
konkretes Optimierungspotenzial vorhanden ist. Diese Zielsetzung soll mit-
tels der Methode | Benchmarking” erreicht werden.

1.2 Benchmarking als Weg zur Losung

Benchmarking ist ein heute viel verwendetes Schlagwort. Urspringlich aus
dern Vermessungswesen kornmend wird Benchrmarking nunrmehr als Ma-
nagementmethode verstanden und findet immer neue Anwendungsfelder,
zum Beispiel in &ffentlichen Verwaltungen und als soziales Benchmarking.

Sein Grundgedanke kann auf die einfache Formel ,.Lernen von den Besten
durch Vergleichen” gebracht werden.

Mit Benchmarking wird das Ziel verfolgt, Verbesserungspotenziale aus er
folgreichen Produkten/Dienstleistungen, Prozessen oder Methoden aufzu-
decken und im eigenen Bereich zu implernentieren (Canp, 1994).

Benchmarking ist eine Vergleichsanalyse, beider die Situation in einem Un-
ternehmen entweder mit Situationen aus Vorjahren, in anderen Unterneh-
mensbereichen oder auch in anderen Unternehmen und Branchen vergli-
chen wird. Im Gegensatz zu Kennzahlensystermen werden keine Wirkungs-
zusammenhange analysiert und keine mdglichst urmfassende Betrachtung
angestrebt, sondern vielmehr der Vergleich anhand als erfolgskritisch ein-
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gestufter Faktoren durchgefiihrt.

Der Siegeszug von Benchmarking durch die aktuellen Managementinstru-
mentarien ldsst sich mit gewachsener Komplexitdt von internen Unterneh-
mensprozessen und der Zunahme der unternehmensibergrefenden Zu-
sammenarbeit erklaren. Klassiache Instrumentarien wie Budgetierung und
Soll-lst-Vergleiche erweizen sich haufig als zu starr. Die Orientierung auf
reine Ergebniskennzahlen wie z. B. Kostensenkung kann nur wenig zu
Verbesserungsprozessen beitragen. Erforderlich sind vielmehr Aussagen
zu den verursachenden Faktoren bzw. beeinflussenden Rahmenbedingun-
gen, um tatsachlich positiv wirksarme Malinahmen einleiten zu kénnen.
Hinzu kormnmt die Notwendigkeit, die Entwicklung dieser Faktoren und Rah-
menbedingungen lber die Zeit beobachten zu kénnen, was sich in Moni-
toringprozessen niederschlagt.

Auch die Einbeziehung von so genannten nichtmonetaren Kennzahlen, wie
sie zurn Beispiel mit der Nutzwertanalyse angestrebt wird, spielt im Bench-
rmarking wieder eine grofie Rolle und tragt der Erkenntnis Rechnung, dass
sich nicht alle Wirkungen sowie Effekte in monetare Kennzahlen umsetzen
und bewerten lassen, diese aber nicht unberlcksichtigt bleiben dirfen.

Das Benchmarking zu Arbeitsschutz und Gesundheitsforderung darf sich
nicht auf einzelne Ziele wie das Senken des Aufwandes flr diese beschran-
ken, sondern muss ein Zielsystern unter Berlicksichtigung verschiedener
Abhangigkeiten vor Augen haben (HorRvaTH & HERTER, 1992). Benchrmar
king zu Arbeitsschutz und Gesundheitstérderung darf nicht izoliert aus Con-
trollingsicht, sondern muss auch aus der FPerspektive der anderen mit Ar
beitsschutz und Gesundheitsférderung betrauten Akteure (Betriebséarzte
und Fachkréfte fir Arbeitssicherheit] betrachtet werden. Zu beteiligen sind
aulierdem auch die Mitarbeiter und die Fuhrungskrafte.

Die gesetzlichen Rahmenbedingungen sichern grundséatzlich arbeitamedi-
zinische und sicherheitstechnische Betreuung in den Unternehmen. Die
Erfahrungen des Projektes PAGSmonitor zeigen jedoch, dass die Faktoren
Arbeitsicherheit und Gesundheit in den Unternehrmen meist nicht in ein
Controllingsystern eingebettet sind und thre Messung sehr unterschiedlich
erfolgt. Oft wird gar nicht gemessen, inwiefern eine gute Arbeitssicherheit
und Gesundheit vorliegt (GUNTHER & ALEERS, 2009). Sollte dennoch eine
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Messung erfolgen, werden rmitunter nicht alle notwendig zu betrachtenden
Ferspektiven einbezogen.

I Rahmen des Projektes PAGSmonitor wurden flr das Themenfeld Ar
beitsschutz und Gesundheitsforderung Kennzahlen bestirnmt, die auch lber
Unternehmen und Branchen hinweg vergleichbar sind.

Gut gewshlte Kennzahlen sind die Grundlage flr externe Vergleichbarkeit,
die Aufdeckung von Schwachstellen sowie eine systematische Steuerung
der Verbeszerungsprozesse sowie der Ausgestaltung der Arbeitsumge-
bung. Daher sollte auch immer darauf geachtet werden, dass gute Prozes-
se bzw. Lésungen nicht einfach von anderen Unternehmen kopiert werden
kénnen, sondern eine durchdachte Adaption erfahren mussen (WaTson,
1993).

Falls es verbesserungswirdige Ergebnisse gibt, kann versucht werden, die
relevanten Grolien zu andern, indem beispielsweise ahnliche Ablaufe wie
irn Vergleichsunternehmen Einsatz finden. Ob die Veranderung letztendlich
auch stattgefunden hat, muss durch eine Kontrolle sichergestellt werden.
Anschlieliend kann der Benchmarkingprozess, zurn Beispiel fir das Fol-
gejahr wieder neu beginnen. Wichtig ist jedoch, dass die Verdnderungen
nicht nur die Kennzahlen betreffen oder von kurzfristiger Dauer sind, son-
dern eine nachhaltige Verbesserung nach sich ziehen (KRYsTEK, 2003). Dies
bedarf wiederurn der genauen Kenntnis der gemessenen Grélken sowie
deren Vergleichbarkeit.

1.3 Vorgehensweise beim Benchmarking

Ein Benchmarkingsystem flhrt nicht allein durch den Vergleich von Kenn-
zahlen zu gewlnschten Ergebnissen. Vielmehr ist ein systernatischer Bench-
markingprozess zu durchlaufen.

Die typischen finf Phasen eines Benchrnarkingprozesses
(vgl.FiscHER, BECKER & GERKE, 2003) sind

e seine Initiierung,
e die Datenbeschaffung,
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e der Vergleich der Kennzahlen, inshesondere mit dem Benchmarking-
partner sowie

e die Interpretation der Ergebnisse und

e die Umsetzung von Erkenntnissen aus dem Benchrmarking und die
Kontrolle.

Bei der Initiierung gilt es die zu untersuchenden Grolien und das Ziel, das
mit dem Benchrnarking verfolgt wird, festzulegen. Die Datenbeschaffung
dient der Sammlung notwendiger Daten, die fir einen Vergleich der zu
untersuchenden Objekte bendtigt werden. Hierbei kann die Leistung des
eigenen Unternehmens héher, geringer oder gleich der van Vergleichsob-
jekten sein.

Die PAS 1014 Norgehensmodell fur das Benchmarking von Dienstleistun-
gen” fasst alle erforderlichen Aktivitaten zusarnmen (Abbildung 1.1).

Diese allgemeine Vorgehensweise zum Benchmarking wurde zur Entwick-
lung eines Selbstbewertungstools fir Arbeitssicherheit und Gesundheit
zur Grundlage genommen und entsprechend maodifiziert.

Im Rahrnen des Projektes PAGSmonitor erfolgte die Konzipierung des Sy-
stems, die |dentifikation der Benchmarking-Objekte, die Festlegung von
Benchrnarking-Form (Abbildung 1.2] und die Operationalisierung der Bench-
rmarking-Kriterien.

Benchrmarking zu Arbeitszicherheit und Gesundheit wird als als Vergleich
zwischen Organisationen durchgeflhrt. Im Einzelfall hat sich herausgestellt,
dass auch internes Benchmarking als Vergleich zwischen Betriehsstétten
eines Unternehmens sinnvoll sein kann.

Die Durchfdhrung eines Benchmarkings innerhalb von Eranchen wird an-
gestrebt. Dies wird jedoch erst mit einer entsprechend groléen Anzahl von
Benchmarkingpartnern moglich sein.

Als Benchmarking-Ziel wurde die Initierung der Diskussion zu monetéaren
sowie nichtmonetdren Wirkungen von Arbeitssicherheit und Gesundheit
auf Leistung, Produktivitat und Motivation der Mitarbeiter definiert. Es be-
steht der Anspruch, durch die Benchrnarking mit einem Selbstbewertungs-
tool einen Verbesserungsprozess zu Arbeitssicherheit und Gesundheit in
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Abbildung 1.1: Benchmarkingprozess nach FAS 1014

den Unternehrmen zu initiieren. Dies geschieht mit Hilfe der unterneh-
mensbezogenen Bewertungsergebnisse, insbesondere jedoch anhand des
\ergleichs mit erfolgreichen Beispielunternehmen. In seiner Funktion als
Benchmarkingsystern soll das Tool perspektivisch Erkenntnisse dazu lie-
fern, das sich Arbeitsschutz und Gesundheitsférderung unter Berlicksichti-
gung sowohl der monetaren als auch der nichtrnonetaren Wirkungen lohnt.

Benchmarking-Objekt sind Organisationen. Dazu zahlen sowohl Unter
nehrmen als auch Institutionen. Die Erfahrungen zeigen, dass sich das Bench-
marking immer auf eine konkrete Betriebsstatte einer Organisation bezie-
hen sollte, um eindeutige Beurteilungsbedingungen, z. B. zu den Arbeits-
bedingungen der Arbeitsschutzakteure vorzufinden.
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Abbildung 1.2: Festlegung des Benchmarking-Bereiches nach PAS 1014

Als Benchmarking-Kriterien und Beschreibungsmerkmale werden Fara-
meter sowie Indikatoren definiert. Es bedarf gut ausgewahlter Vergleichs-
faktoren, die eindeutig festgelegt werden, damit sie nicht unterschiedlich
berechnet oder ermittelt werden [GUNTHER, ALBERS & Hamann, 2009).
Diese wurden im Projekt PAGSmonitor auf der Grundlage empirischer Un-
tersuchungen in Unternehrmen ermittelt. Die Vorgehensweise wird detail-
liert in Kapitel 2 und ihre Zusammentlihrung zum Gesamtmodell in Kapi-
tel 3 beschrieben.

Bel der Beurteilung der Benchrmarks ist zu berilicksichtigen, dass sich Er
gebnisse und Zustinde von Arbeitsschutz und Gesundheitstérderung nicht
immer messen lassen. Dies ergibt sich u. a. daraus, dass die Arbeitspro-
zesse einzelner Unternehmen meist unterschiedlich ausgestaltet sind und
die obhjektive Bestimmung der Benchmarks sehr aufwandig ist,

Deshalb wird teilweise auf die subjektive Elnschatzung der Kennzahlen
zuriickgegriffen, was moglicherweise zu Akzeptanzproblemen fuhren kann.
Der Rickgnff auf Subjektivitat bei der Datenermittlung ist bei der Bewer
tung des Benchmarkingsprozesses und seiner Ergebnisse zu berlicksich-
tigen.
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Zu den Messmethoden im Benchmarking von Arbeitssicherheit und Ge-
sundheit wird empfohlen, den Prozess jewells nach einem Jahr - bezo-
gen auf das Geschéaftsjahr der Organisation - zu wiederholen. Dann liegen
auch die entsprechenden Daten flr die Kennzahlen, insbesondere aus dem
tkonomischen Bereich vor.

Die weiteren Rahmenbedingungen, die flr ein erfolgreiches Benchmarking
zu gewahrleisten sind, werden in PAS 1014 ebenfalls benannt.

e Dazu gehort die ausreichende Kenntnis der eigenen Prozesse und
Strukturen. Die Organisation muss genlgend Ressourcen bereitstel-
len, um alle notwendigen Daten zu beschaffen. Diese Aufgabe liegt
im Wesentlichen bei den Arbeitsschutzakteuren, aber auch die Un-
ternehmensleitung und der Controllingbereich sind involviert. Beson-
dere Aufrmerkzamkeit erfordert die Einbeziehung der Arbeitsschutz-
akteure, die als Externe die jeweilige Organisation betreuen.

e Uber die Bewertung im Rahrmen des Benchmarkings hinaus ist ei-
ne grindliche Analyse der Ursachen fir die identifizierten Leistungs-
unterschiede erforderlich, die Uber eine reine Symptombekampfung
hinausgeht.

+ Die Gewahrleistung der Vergleichbarkeit der Prozesse und Strukturen
wird durch das Benutzen eines geeigneten Benchmarking-Fartners
(Camp, 1994), was auch das Unternehmen selber sein kann, sicher
gestellt. Die zu vergleichenden Kennzahlen mizsen moglichst dhn-
liche Bedeutungen fur die im Unternehrmen ablaufenden Prozesse
haben. Dies ist zum Beispiel beim Vergleich der Situation eines Un-
ternehmens mit den Vorjahren oder auch mit Unternehrmen der gler-
chen Branche gegeben. Der Vergleich der Personalkosten eines pro-
duzierenden Unternehmens mit denen eines Dienstleistungsunter
nehmens wird dagegen nur wenig hilfreich sein, da im einfachen
verarbeitenden Gewerbe Personalkosten im Verhaltnis zu Material-
kosten oft einen viel niedrigeren Anteil ausmachen als bei Dienstlei-
stungsunternehmen.

e Die Einbeziehung von Mitarbeitern unterschiedlicher Bereiche in das
Benchmarking sichert inshesondere bei subjektiv einzuschatzenden
Benchmarks, dass verschiedene Sichtweisen berlicksichtigt werden.
Die Bereitschaft der Mitarbeiter zur aktiven Mitwirkung wird durch ei-



1 Weshalb Benchmarking zu Arbeitssicherheit und Gesundheit?

ne umfassende innerbetriebliche Kommunikation zu den Zielen, Me-
thoden und Erkenntnissen des Benchmarkings gefordert.

e Die Involvierung und Unterstitzung durch die Geschaftsleitung wird
allgemein als notwendige Bedingung fur erfolgreiches Benchmarking
formuliert. Das Benchmarking von Arbeitsschutz und Gesundheits-
forderung ist ohne die Unterstitzung und Mitwirkung der Geschafts-
leitung quasi ausgeschlossen.
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2 Welche Benchmarks werden
hinzugezogen?

2.1 Grundlagen einer Bewertung von Arbeitsschutz und
Gesundheitsforderung

Eine Bewertung von Arbeitsschutz und Gesundheitsforderung kann nur
erfolgen, wenn ihr ein umfassendes Versténdnis der Faktoren, die die
Gesundheit der Mitarbeiter beeintrdchtigen, zugrunde liegt. In seinem
integrativen Konzept von Krankheit und Gesundheit erklart Hurrelrmann die
verschiedenen Einflisse auf den Gesundheitszustand eines Menschen
(HURRELMANN, 20086). Entscheidend beeinflusst haben dieses Konzept
ldeen von Aaron Antonovsky. So gehen beide Autoren davon aus, dass
keine Dichotomie von Krankheit und Gesundheit existiert, vielmehr be-
wegt sich ein Mensch standig auf einern Kontinuum zwischen den beiden
Folen ,absolute Krankheit” und .absolute Gesundheit” [(ANTONOVSKY,
1997 sowie (HURRELMANMN, 2008). Ausgehend von dieser ldee entwickelt
Antonovsky ein vereinfachtes Salutogenesemodell, d. h. ein Modell der
Gesundheitsdynamik, dass auch den Kern des Konzeptes von Hurrelmann
bildet.

Mach Antonovsky wirken auf einen Menschen wahrend seines Lebens
verschiedenste Stressoren. Dies sind im Allgemeinen Reize mit hohem
Bedrohungs- und Belastungspotenzial, z. B. Uberforderung, Hunger oder
zwischenmenschliche Konflikte. Widerstandsressourcen, z. B. kérperliche
Fitness oder psychische Belastbarkeit, wiederum ermoglichen es einem
Menschen, diesen Stressfaktoren im Rahmen einer Spannungsverarbei-
tung zu begegnen. Der erfolgreiche oder nicht erfolgreiche Verlauf dieser
Spannungsverarbeitung entscheidet Uber die FPosition eines Menschen auf
derm Gesundheits-Krankheits-Kontinuum, wobei besonders der durch die
Stressoren erzeugte Stresszustand und das Koharenzgefohl, also der Aus-
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2 Welche Benchmarks werden hinzugezogen?’

gangszustand der Widerstandsressourcen eine entscheidende Rolle spie-
len (vgl. Abbildung 2.7).

I Mittelpunkt des konventionellen Arbeitsschutzes stehen hauptsachlich

Stressoren =P Stresszustand

Spannungs- Position auf dem
verarbeitung Kontinuum von

- erfolgreich o g Cesundheit und

- erfolglos Krankneit

Widerstands-

Koharenzgellhl
ressourcen

Abbildung 2.1: Vereinfachtes Salutogenesemodell (HURRELMANN, 2006)

die Abwehr von Gefahrdungen und die Vermeidung von Arbeitsunfallen
sowie arbeitsbedingte Erkrankungen. Unter salutogenetischen Gesichts-
punkten riicken die komplexen Zusammenhange von Arbeitsbelastungen
und gesundheitlichen Wirkungen ins Blickfeld, wie sie in den folgenden
Abschnitten hergeleitet und dargestellt werden.

2.2 Vorstellung des Fallbeispiels

Die im Weiteren folgenden Ausfihrungen zu den ausgewdahlen Bench-
rmarks zur Beurteilung von Arbeitsschutz und Gesundheitstférderung eines
Unternehmens werden mit Daten aus einem Fallbeispiel illustriert. Diese
Daten wurden im Rahrmen der empirischen Untersuchungen im Rahrmen
des Projektes ermittelt.

Bei dem dargestellten Unternehmen handelt es sich um ein Stahlwerk.
Zum Zeitpunkt der Untersuchung konnten 326 Mitarbeiter und Mitarbeite-
rinnen (68 % der Belegschaft) zu ihren Einschétzungen der jeweils darge-
stellten Indikatoren befragt werden. Bei den Befragten Uberwiegen die Ar
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2.3 Einfluss von Personalarbeit auf Arbeitssicherheit und Gesundheit

beitnehmer im Verhaltnis zu den Arbeitnehmerinnen. Die Altersstruktur ist
ausgewogen, wobei nur wenige Mitarberter und Mitarbeiterinnen unter 20
und tber 80 Jahren an der Befragung teilgenommen haben. Die Mehrheit
(92,8 %] der Beschaftigten verfligt Uber eine Vollzeit-Festanstellung und
arbeitet im Schichtdienst (74,32 %). Der Anteil an vorwiegend kérperlicher
bzw. korperlicher und geistiger Arbeit ist i Unternehmen sehr hoch (82 %).
Der betreuende Betriebzarzt des Beispielunternehmens ist ein Facharzt
fiir Arbeitsmedizin und bel einem Uberbetrieblichen arbeitsmedizinischen
Dienstleister angestellt. Insgesamt betreut er etwa 2700 Beschéaftigte in
62 Betrieben. Flr das Beispielunternehrmen ist er erst seit 8 Manaten ver
antwortlich. Die Fachkraft flr Arbeitssicherheit ist direkt im Unternehmen
angestellt und betreut keine weiteren Firmen.

2.3 Einfluss von Personalarbeit auf Arbeitssicherheit
und Gesundheit

Das gesundheitliche Wohlbefinden und das sicherheitsorientierte Verhal-
ten der Belegschaft kann ein Unternehmen einmal durch die Organisaticon
einer gut funktionierenden sicherheitstechnischen sowie betriebsarztlichen
Betreuung und zurm anderen durch die Beachtung bestimmter Regeln zur
Mitarbeiterfuhrung beeinflussen. Auf diese Weise lassen sich nicht nur
Fehlzeiten, Unfélle und Verletzungen reduzieren, sondern auch die Zufrie-
denheit sowie Motivation der Belegschaft steigern. Als Folge davon erhoht
sich die Wertschopfung.

Zur Ablertung von Benchmarks fur den Bereich der Personalarbeit und ihrer
Bedeutung fir Arbeitssicherheit und Gesundheitsférderung wurde auf be-
reits vorliegende Forschungsergebnisse sowie Erkenntnisse aus den eige-
nen ermpirischen Untersuchungen im Rahmen des Projektes PAGSmonitor
zuriickgegriffen.

2.3.1 Rolle von Fihrung

Das generelle Ziel von Flhrung ist die Ausrichtung der in einem Unter
nehmen tatigen Personen auf die Organisationsziele. Dabei funktioniert
Fihrung einerseits als Management des Gesamtsystemns, d. h. des Unter
nehmens, durch die Viorgabe von Strategien und Grundsatzen (ROSENSTIEL,
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2 Welche Benchmarks werden hinzugezogen?’

2008). Andererseits gehort dazu auch die direkte Personalfihrung als ein
komrunikativer Prozess der Einflussnahrme auf das Verhalten von Mit-
arbeitern zum Zweck strategisch orientierter Leistungserstellung (JUNG,
2006). Diese theoretische Unterteilung ist auch zur Durchsetzung von Ar
beitsschutz und Gesundheitstérderung im Unternehmen sinnwvoll. Die Stra-
tegien und Ziele sowie die Malnahmen zur Umsetzung werden auf Un-
ternehrmensebene festgelegt. Deren praktische Einflhrung erfolgt auf Ab-
teilungsebene durch die jeweils direkten Vorgesetzten (ZoHAR, 2000), die
bei der Belegschaft das Bild davon pragen, wie wichtig dem Unternehmen
Gesundheit und Arbeitssicherheit ihrer Mitarbeiter sind.

Sowohl die Manager eines Unternehrnens als auch die jeweiligen Fuh-
rungskrafte der einzelnen Mitarbeiter sind zentrale Akteure flr das ge-
sundheits- und sicherheitsbewusste Verhalten der Belegschaft (z. B. ZI-
MoLONG & ELKE, 2001). Beziglich der letzteren konnte in empirischen
Untersuchungen nachgewiesen werden, dass Mitarbeiter von Vorgesetz-
ten, die ihrer Belegschaft ein Gefuhl von Wertschatzung, Beachtung und
sozialer Unterstltzung entgegenbringen sowie sich sichtbar fur deren Ge-
sundheit und Wohlbefinden interessieren, eine bessere physische (z. B.
weniger Rlckenschrmerzen) und psychiache (z. B. weniger Schlaflosigkeit
und MNervositét] Verfassung zeigen (GILEREATH & BeEnsoN, 2004). Eben-
so hat sich herauzsgestellt, dass die Arbeitszufriedenheit und Motivation
von Mitarbeitern steigt, wenn ein Flhrungsstil praktiziert wird, der darauf
ausgerichtet ist, konkrete Ziele zu formulieren und der hohe Erwartungen
sowie Leistungszuversicht gegeniber Mitarbeitern signalisiert, Aufgaben
mit allgemein geteilten Werten verknipft und neue Losungswege sucht.
Zufriedenheit und Wohlbefinden stehen signifikant in Beziehung zu niedri-
gen Fehlzeiten (STADLER & SPIESS, 2002).

Arn den Fehlzeiten [&sst =ich u. a. ablesen, inwiefern Mitarbeiter sich durch
ihre Vorgesetzten ungerecht behandelt flihlen (BoER, BAKKER, SYROIT &
SCHAUFELI, 2002). Die Wahrnehmung mangelnder Fairness steht in un-
mittelbarern Zusammenhang damit, dass Individuen mittel- bis langfristig
mit threr Arbeit unzufrieden sind, negative Einstellungen bzw. Kindigungs-
gedanken bezlglich threr Tatigkeit ([COHEN-CHARASH & SPECTOR, 2001) he-
gen und langfristig chronische Krankheiten aufweisen (PETER & SIEGRIST,
1997). Arbeitsplatzunsicherheit ist ein zusatzlicher Risikofaktor. Die Angst
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vor Verlust des Arbeitsplatzes beeintrachtigt nicht nur die psychische, son-
dern auch die physische Gesundheit (SYERKE, HELLGREN & NESWALL, 2002).
Dariiber hinaus |&st Arbeitsplatzunsicherheit sinkende Arbeitsmotivation
sowle mangelhafte Einhaltung der Sicherheitsregeln aus und geht des-
halb mit erhéhten Verletzungs- bzw. Unfallzahlen am Arbeitsplatz einher
(PROEST & BRUBAKER, 2001).

Mach wvorliegenden Forschungsergebnissen lasst sich die Sicherheit am
Arbeitsplatz steigern, wenn Vorgesetzte thren Mitarbeitern konkrete Ziel-
vereinbarungen und regelmaliige Rickmeldungen zu sicherheitsrelevanten
\erhaltensweisen geben. Diese stehen in Zusarmmmenhang zur verbesser
ten ergonomischen Arbeitsplatzgestaltung sowie zur Reduktion von Verlet-
zungshaufigkeiten und Fehlzeiten (LaITINEN, SaaRl & KUUSELA, 1997). Die
Rolle der FOhrungskraft als Vorbild in Arbeitsschutz und Gesundheitsférde-
rung ist von entscheidender Bedeutung. So zeigen Unternehmen besse-
re Ergebnisse, d. h. weniger Unfalle und Verletzungen, wenn Vorgesetzte
die Arbertnehmer bei sicherheitswidrigern Verhalten errmahnen (SHANNON,
Mayr & Haines, 1997) und selbst als Rollenmodell fungieren. Im Ergebnis
dessen engagieren sich Mitarbeiter besonders stark fir die Arbeitssicher
heit (CREE & KELLOwaY, 1997). Viele dieser Befunde haben ihren Weg in
die Praxis bisher jedoch noch nicht gefunden und zahlreiche Flihrungskrafte
sind sich ihrer Einflussméglichkeiten auf das gesundheits- bzw. sicherheits-
relevante Verhalten ihrer Mitarbeiter und damit auch ihrer Verantwortung
nicht bewusst (STADLER, STROBEL & Hovos, 2000).

Meben den Vorgesetzten als Botschafter der Unternehmensfihrung konnen
auch Mitglieder des cberen Managements Einfluss auf das gesundheits-
und sicherheitsrelevante Verhalten ihrer Belegschaft nehmen. Die persén-
liche Teilnahme der oberen FlUhrungskrafte an Treffen zum Therna Arbeits-
schutz und Gesundheitsférderung sowie die Betonung von Gesundheit
und Sicherheit bel der formellen sowie informellen Kornrmunikation mit
der Belegschaft sind wichtige Elemente einer gesundheits- und sicher
heitsfdrderlichen Flhrung IMEaRNS, WHITAKER & FLIN, 2003).

Die Kontrolle des Flhrungsverhaltens auf mittlerer und unterer Ebene durch
das obere Management in Form von Ruckrmeldung beziiglich der sicher
heitsrelevanten Kenntnisse und Féhigkeiten der Belegschaftsmitglieder, der
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Haufigkeit von Ermahnungen bei Regelverletzungen und zum Stand des si-
cherheitsgerechten Verhaltens ihrer Mitarbeiter hangt nachweislich mit er-
nem verbesserten Flhrungsverhalten und gréflerer Arbeitssicherheit, d. h.

weniger Unfallen und Verletzungen der Mitarbeiter (ZoHar & LURria, 2003)

zusarnmen. Die von der Belegschaft wahrgenommene Unterstitzung von

Arbeitssicherheit und Gesundheit durch die Unternehmensfihrung steht
dartber hinaus in enger Verbindung mit der Kornmunikation Uber Arbeits-
schutz und Gesundhetsforderung zwischen mittlerer und unterer Flihrungs-
ebene, was wiederum die Belegschaft selbst zu grélierem Engagement in

diesern Bereich stimulieren kann (HoFmann & MoRGESCON, 1999).

2.3.2 Bedeutung von Arbeitsaufgabe, Person und Team

Die Arbeitsgestaltung ist eine weitere Einflussgréle, mit der das Mana-
gement bzw. der direkte Viorgesetzte auf die Arbeitssicherheit und die
Gesundheit einwirken kann. Wenn Mitarbeiter mit Aufgaben konfrontiert
sind, die kaurn den eigenen Fahigkeiten und Fertigkeiten entsprechen, sei
es, dass sie uninteressante und repetitive Arbeiten Ubertragen bekornmen
oder dass sie qualitativ (z. B. durch die Komplexitat der Aufgabe) oder quan-
titativ (z. B. durch standigen Zeitdruck) Uberfordert sind, leidet thre Gesund-
heit. Auch Schichtarbeit bzw. stédndig wechselnde Arbeitsschichten sowie
das hiufige Leisten von Uberstunden und generell mit dem Privatleben
konkurrierende Arbeitszeitregelungen stehen in Zusammenhang mit ne-
gativen Auswirkungen auf Gesundheit und Arbeitssicherheit (ROSENSTIEL,
20086).

Ein direktes Beheben der verursachenden Faktoren (z. B. komplexe Auf-
gaben oder Schichtarbeit) ist nicht immer maglich. Allerdings kénnen Vor
gesetzte Unterstitzung bieten, indem sie Verhaltensweisen zur subjekti-
ven Bewaltigung der Situation anregen (z. B. Empfehlung einer Riicken-
oder Entspannungsgymnastik bel stark monotoner Arbeit oder von Kur
sen in Selbstmanagement bel Zeit- und Termindruck). Diese vielfaltigen
Motivations- und Bewaltigungsmechaniamen sollten im Rahmen einer ge-
sundheits- und sicherheitsférderlichen Personalarbeit Beachtung finden.

Inwieweit Mitarbeiter ihrer Arbeit gewachsen sind, héngt in gewissermn Ma-
fe auch von ihren personlichen Eigenschaften ab. Micht nur die emaotiona-
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le Stabilitat spielt fur die Bewaltigung schwieriger Situationen eine wich-
tige Rolle, auch die Wahrnehmung der Mitarbeiter, dass sie ihre Arbeit
beherrschen kénnen, ist von Relevanz. Vor allern, wenn es ihnen nicht ge-
lingt, von der Arbeit abzuschalten, und sich schlielilich depressive Sym-
ptome einstellen, kann die psychische Belastung thren Ausdruck auch im
vermehrten Auftreten von Arbeitsunfallen und Verletzungen finden IMOHR,
RicoTTi & MULLER, 2005). Je grélier die Erfahrung mit der Arbeitsaufga-
be und je hdher die berufliche Selbstwirksamkeitserwartung sind, umso
ausgepragter ist die Resistenz gegenlber den Anspriichen und Belastun-
gen der eigenen Arbeit (ScHyns & CoLLANI, 2002). Das subjektive Emp-
finden, durch eigenes Handeln und Kontrolle den gegebenen Arbeitshe-
dingungen entgegenwirken zu kénnen, hilft dem Mitarbeiter, wahrgenom-
menen Stress und psychosomatische Beschwerden zu reduzieren (May,
SCHWOERER, REED & POTTER, 1997).

Auch die Kollegen und Kolleginnen beeinflussen untereinander (teilweise
unbewusst) ihr gesundheits- und sicherheitsrelevantes Verhalten. Je mehr
die Mitglieder eines Teams einander bel der Aufgabenerledigung beob-
achten und Informationen zurn Arbeitsschutz austauschen, desto weni-
ger treten Arbeitsunfalle und unsichere Verhaltensweisen auf (HOFMANN
& STETZER, 1996). Diese gegenseitige Kontrolle unter Kollegen und Kol-
leginnen funktioniert umso besser, als die Vorgesetzten diese Verhaltens-
welise in ihren Abteillungen aktiv fordern. Aullerdern spielt hilfreiches Ver
halten unter Kollegen und Kolleginnen, wie das Hinweisen auf Gefahren
und Beseitigen von Storungen, eine wichtige Rolle dabei (BuRT, SEPIE &
McFaDDEN, 2008), den Arbeitsschutz eines Unternehrmens kontinuierlich
zu gewdhrleisten und zu verbeszermn. In Zusammenhang mit der Entste-
hung von Stress kann das Verhalten der Kollegen und Kalleginnen ebenfalls
von Bedeutung sein. Soziale Unterstiitzung der Mitarbeitern untereinander
kann das Auftreten von Stress vermeiden, seine Auspragung mildern oder
seine Wirkung verringern (CoHeN & WILLS, 1985) und somit den negativen
Effekt von unglnstigen Arbeitsbedingungen ausgleichen.

2.3.3 Ableitung geeigneter Bewertungskriterien

Bei der Auseinandersetzung mit geeigneten Schritten zur Optimierung des
Arbeitsschutzes und der Gesundheitsférderung konzentrieren sich Mana-
gern und Managerinnen sowie Experten und Expertinnen haufig auf die
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Betrachtung von Fehlzeiten und Arbeitsunfallen. Fehlzeiten sind aber ein
aulierst ambivalenter Indikator fur die Qualitdt der durchgefihrten Mali-
nahrnen, da eine geringe Abwesenheitsquote von Mitarbeitern nicht
zwangslaufig ein Zeichen fir Gesundheit der Belegschaft sein muss. Um
eine moglichst realitdtsnahe Abbildung der Situation von Gesundheit und
Arbeitssicherheit im Unternehmen zu erhalten, ist es daher nicht ratzam,
sich allein auf die Betrachtung von Arbeitsunfallen und krankheitsbeding-
ten Fehlzeiten zu verlassen. Diese wenig komplexe Darstellung birgt die
Gefahr der Uberschitzung der Gesundheits- und Sicherheitslage im Unter
nehmen.

Um konsequent gegen Defizite im Arbeitsschutzsystem eines Unterneh-
mens vorgehen zu kénnen, sollte daher auch das Phénomen des |, Présen-
tismus'” ins Auge gefasst werden. Dadurch entsteht die Méglichkeit, das
Bild, das die Statistiken vermitteln, unter Umstanden zu korrigieren. Die
Beachtung von Présentismus erlaubt es auch, neben dem tatsachlichen
Arbeitsausfall aufgrund kranheitsbedingter Abweszenheit, einen Eindruck
von dermn Produktivitdtsverlust zu vermitteln, der bezlglich der Leistungs-
verminderung beil Anwesenheit trotz Krankheit entsteht. Das Problern der
fehlenden Differenzierung von Fehltagen aufgrund von Krankheit hinsicht-
lich privater oder betrieblicher Ursachen, von denen nur letztere hier rele-
vant zsind, ist allerdings wegen datenschutzrechtlicher Griinde nicht [&sbar.

Die Zahl der (meldeptlichtigen) Arbeitsuntalle ist in dhnlicher Weise kein
verldssliches Anzeichen fur hohe Arbeitssicherheit, da Unfélle sehr stark
vom Zufall abhangen und oft nur marginale Unterschiede in Situationen be-
stehen, die zu einem Unfall fihren oder nicht. Um eine Uberschétzung der
Sicherheit am Arbeitsplatz zu vermeiden, ist es wichtig, neben tatsachlichen
Arbeitsunfallen auch Uber die Begleiturnstande von Verletzungen informiert
zu sein, die keine Fehlzeiten. Dariiber hinaus liefert die konsequente Erfas-
sung von Beinahe-Verletzungen bzw. Beinahe-Untallen einen Ansatzpunkt,
urn ein breiteres Bild der Situation im Arbeitsschutz im Unternehmen zu er-
halten und mit Verbesserungsmalinahrmen anzusetzen, bevor flir die Mitar
beiter als auch fur das Unternehmen kostspielige Unfalle und Verletzungen
eintreten (KEIL, 1995).

' Amwesenheit erkrankter Mitarbeiter am Arbeitsplatz d. h. des Weartschdpfungsentgangs auf-
qrund verringerter Arbeitsproduktivitat am Arbeitsplatz anwesender, aber erkrankter Mitar
beiter
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Urmn eine Einschatzung der Personalpolitik bzw. des Vorgesetztenverhal-
tens bezlglich des Arbeitsschutzes und der Gesundheitsférderung im Un-
ternehmen zu erhalten, sind Fragen in das Benchmarkinginstrurnentarium
eingeflossen. Diese gehoren zu den Kategorien:

e Kommunikation von Arbeitsschutz und Gesundheitstérderung im Un-
ternehmen,

e MNotivation zu sicherheits- und gesundheitsgerechtem Verhalten durch
Kontrolle und Anreizsetzung Uber direkte Vorgesetzte,

e pbetrieblicher Stellenwert, der dem Arbeitsschutz und der Gesund-
heitsfarderung entgegengebracht wird sowie

e Einbeziehung der Mitarbeiter in die Gestaltung des betrieblichen Ar
beitsschutzes und der Gesundheitstérderung.

2.3.4 Darstellung der Benchmarks am Fallbeispiel

Die theoretischen und wizsenschaftlich erharteten Vermutungen in den Ka-
piteln 2.3.1 und 2.3.2 erwiesen sich im Fallbeispiel als zutreffend. Hin-
sichtlich des Fuhrungsverhaltens im Unternehmen zeigte sich, dass eine
hohe soziale Unterstitzung durch Vorgesetzte signifikant zur Reduktion
physischer (z. B. Magen-Darm-Erkrankungen) und psychischer Beschwer
den beitrédgt (z. B. Schlafstérungen). Im untersuchten Unternehmen war
ebenso festzustellen, dass eine hohe Zielorientierung und Leistungszuver
sicht der Filhrungskréafte im Bereich Arbeitsschutz bei thren Mitarbeitern zu
einer erhéhten Arbeitszufriedenheit sowie einem gesteigerten Leistungs-
bedlrfnis beitrug, welche wiederum mit einer Verringerung von Fehlzer-
ten in Zusammenhang standen. Darlber hinaus zeigten sich Einflisse von
Zielvereinbarungen und Rickmeldungen im Bereich Arbeitsschutz als Fih-
rungsmalinahmen auf die Reduktion von Beinahe-Unfallen in den Abtei-
lungen. Eine Vorbildrolle der Vorgesetzten im Arbeitsschutz sowie deren
Ermahnung bei Nichteinhaltung von Sicherheitaregeln bewirkte, dass sich
das Engagement der Mitarbeiter flr Arbeitssicherheit und Gesundheit er-
héhte.

Auch der Befund, dass ungerechte Behandlung mit geringerer Arbeitszu-
friedenheit und erhéhten Kindigungsabsichten einhergeht, liefd sich fir die
untersuchte Firma bestatigen. Der Einfluss ungerechter Behandlung auf

19



2 Welche Benchmarks werden hinzugezogen?’

physische und psychische Beschwerden war etwas geringer, aber trotz-
dern signifikant oft festzustellen. Die Wahrnehmung von Arbeitsplatzunsi-
cherheit wirkt sich bei den Befragten vor allern auf die psychische Gesund-
heit aus. Beeintrdchtigungen der physischen Gesundheit lieffen sich nicht
feststellen. Es zeigte sich auch, dass Arbeitsplatzunsicherheit in Zusam-
rmenhang mit erhohtern Auftreten von Beinahe-Unfallen und Verletzungen
steht.

Bei der Arbeitsgestaltung wirkte sich besonders die Wahrnehmung quan-
titativer Belastungen, z. B. in Form von Zeitdruck, negativ auf die psychi-
sche Gesundheit aus. Die Bedeutung persénlicher Eigenschaften fir die
Wahrnehmung der Arbeit st auch flr das hier untersuchte Unternehmen
feststellbar. Eine hohe berufliche Selbstwirksamkeitserwartung, also die
Uberzeugung, dass der Beschéftigte mit den Anforderungen der Arbeit ge-
genwartig und in Zukunft zurecht kommen wird, reduziert signifikant das
Auftreten psychischer und physischer Beschwerden. Eine geringe Distan-
zierungsfahigket von Arbeitsbelangen, wie sie manche Individuen kenn-
zeichnet, duléerte sich in erhéhten psychischen Beschwerden. Befunde zu
den Auswirkungen sozialer BEeeinflussung unter Kellegen und Kelleginnen
auf sicherheits- und gesundheitarelevantes Verhalten konnten irm Rahrmen
der Studie nicht festgestellt werden. Deren Untersuchung bedarf einer
spezifischen Analyse.

Zusammenfassend lasst sich feststellen, dass Unternehmen wvielfaltige
Moglichkeiten haben, (dber den direkten Mitarbeiterkontakt ihrer
Fuhrungskrafte, durch die Beeinflussung der =sozialen Prozesse unter
Kollegen und die Arbeitsgestaltung, die Gesundheit und das sicher
heitsrelevante Verhalten ihrer Arbeitnehmer positiv zu beeinflussen und
dadurch besonders produktiv bzw. kostenglnstig zu arbeiten. Dabei ist
zu beachten, dass es nicht ausreicht, ein komplexes Arbeitsschutz- und
Gesundheitstérderungzsystemn zu installieren. Vielmehr ist es die subjekti-
ve Wahrnehmung des Arbeitsumfeldes, welche das Mitarbeiterverhalten
steuert (MOHR & SEMMER, 2002). Strukturen und Praktiken entfalten erst
dann ihr volles Potenzial, wenn sie von den Mitarbeiter als bedeutsam
sowie als Teil der Verhaltensnormen im Betrieb wahrgenommen werden
und wenn die Arbeitsbedingungen im Einklang dazu stehen. Zu den
Einflussfaktoren zahlen also auch die Passtahigkeit von Strukturen und ver
haltensheeinflussenden Personalrmalinahmen sowie die Kommunikation
Uber Ziele und Werte der Unternehmensleitung.
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2.3.5 Tipp: Organisation und Durchfithrung einer
Mitarbeiterbefragung

Urn tber die Einstellungen und Meinungen der Belegschaft zur Thematik
von Arbeitsschutz und Gesundheitsforderung im Unternehmen informiert
zu sein, empfiehlt es sich, diese mit Hilfe einer Mitarbeiterbefragung zu er
fassen. Erste Hinweise dazu, wie eine solche vorbereitet und durchgefuhrt
werden kann, enthalt dieser Abschnitt.

Bei der Mitarbeiterbefragung handelt es sich urn das heute am haufigsten
verwendete Instrument zur Unternehmensfihrung und -entwicklung (Bora,
2008). Vor der Organisation einer Mitarbeiterbefragung sollte deren Zweck
definiert sein. Es lassen sich dabeivier Ziele unterscheiden. Erstens kénnen
Befragungen eingesetzt werden, um eine Meinungserhebung durchzufiih-
ren und somit dartber informiert zu sein, wie die Mitarbeiter die Situati-
on im Unternehmen wahrnehmen. Zweitens besteht die Maoglichkeit, eine
Mitarbeiterbefragung als Ausgangspunkt fir Veranderungen zu nutzen und
auf Basis der Ergebnisse Verbesserungsmalinahmen in bestimmten Berei-
chen einzuflihren. Darliber hinaus dient dieses Instrurmnent dem Zweck, alle
Mitarbeiter in die Unternehmensentwicklung, durch Erfassung ithrer Mei-
nung, einzubinden und dadurch Leistung sowie Zufriedenheit zu managen.
Letztlich kénnen Befragungen fur das Benchmarking Verwendung finden,
um beil wiederholter Durchfuhrung Trends im Unternehrmen abzuschatzen
bzw. ein konzernweites oder interorganisationales Ranking durchzufihren.

Je nachdem, welche Absicht im Vordergrund steht, ist zu entscheiden, ob
eine Stichprobe genligt oder eine Befragung aller Mitarbeiter notwendig
Ist, umn dieses Ziel zu erreichen. In der Befragung kénnen verschiedene in-
teressierende Aspekte enthalten sein. Eine spezifische Empfehlung kann
daflr nicht gegeben werden, da es vom Unternehmen abhangt, welchen
Themen es Bedeutung beirmisst. In den meisten Mitarbeiterbefragungen
sind drei Bereiche besonders relevant:

o die Zufriedenheit der Mitarbeitern,
e das Erreichen gegenwiértiger Ziele sowie
e das Setzen und Erreichen neuer Zigle (Borz, 2006).
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Tabelle 2.1: Beispielfrage mit Likert-Skala

. trifft . . .
trifft tells | tnfft | trifft
. eher e
Uberhaupt | . /! eher | véllig
: nicht :
nicht zu teils ZuU ZuU
ZU
Beruflichen Schwierigkeiten
. d 0 o 0 O O
sehe ich gelassen entgegen.

Es ist empfehlenswert, theoriegeleitet vorzugehen, d. h. es sollten alle die
Fakten Uberprift werden, die fir Zufriedenheit, Zielsetzung und Zielerrer-
chung etc. verantwortlich sind.

Zur Urmnsetzung der Mitarbeiterbefragung findet sich bei Borg (Bora, 2006)
der Hinweis, dass ein typischer Fragebogen zirka 50 Fragen zur Messung
von Leistungs- und Zufriedenheitsthernen beinhaltet. Zusatzlich ist die Er
fassung von demografischen Eigenschaften des Befragten notwendig, um
die Daten nach unterschiedlichen Gruppen getrennt auswerten zu kénnen.
Hier kermmen vor allem Angaben zum Unternehmensstandort, zur Abter-
lung sowie Geschlecht, Alter, Art des Arbeitsvertrags und Berufsabschluss
in Frage. Dabel ist zu beachten, dass die Anonymitat der Befragten ge-
wahrt bleibt. Mur durch deren Einhaltung kénnen ehrliche und zahlreiche
Antwarten erwartet werden.

Die Fragen oder Aussagen missen in einfacher und im Unternehrmen ge-
brauchlicher Sprache verfasst sein. Sie dirfen jeweils nur einen Aspekt
abfragen (Negativbeispiel: |st das, was unser Unternehmen fiir die Ge-
sundheit tut, sinnvoll und ausreichend?), doppelte Verneinungen wegen
etwaiger Missverstandnisse vermeiden, keine zu extremen Formulierun-
gen verwenden und keine Antworten suggerieren. Fir die Erfassung von
Meinungen und Einstellungen verwendet man in der Regel geschloszene
Fragen oder Aussagen, die mit einer gleich bleibenden, meist 5-stufigen
Rating-Skala eingeschatzt werden. Fir die Erstellung eines Fragebogens
kann es sinnvoll sein, auf Standardfragebégen zur Erfassung bestimmter
Themen, wie z. B. Arbeitszufriedenheit, Mithestimrmung oder betriebliche
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Gesundheit zurlickzugreifen®.

Der Fragebogen sollte in thematischen Blécken eingeteilt sein, um die Ori-
entierung flr den Ausflllenden zu erleichtern. Die Verstandlichkeit wird
erhéht, wenn Fragen zu allgemeinen Themen zu Beginn des Fragebogens
und konkretere Fragen arm Ende angeordnet sind.

Fir die Vorbereitung der Befragung ist es unerlésslich, alle Hierarchieebe-
nen, insbesondere die Mitarbeiter der unteren Ebenen und deren betriebli-
che Vertretung einzubeziehen. Nur so kann eine hohe Akzeptanz und damit
hohe Ricklaufquote der Fragebogen im Unternehmen erreicht werden. Die
Teilnahme der Mitarbeiter sollte freiwillig erfolgen. Eine in Aussicht gestell-
te zeitnahe Ruckmeldung der Ergebnisze an die gesamte Belegschaft kann
als zusatzlicher Motivationsfaktor eingesetzt werden.

Die Fragebogen sind den Mitarbeitern méglichst nicht zum Ausfillen mit
nach Hause zu geben. Unter diesen Umstanden bleibt die Bearbeitungs-
situation ungewiss, z. B. ob der Mitarbeiter oder die Mitarbeiterin das In-
strument Uberhaupt selbst ausfiillt. Darlber hinaus bringt diese Form der
Durchfihrung nur sehr geringe Riicklaufquoten. Eine hohe Beteiligung an
der Befragung kann erreicht werden, wenn die Erhebung wahrend der Ar
beitszeit stattfindet und die Mitarbeiter gemeinsarn in einern Raurn, z. B.
im Speisesaal oder Pausenraum, aber jeder fiir sich, die Gelegenheit zur
Beantwortung erhalten. Die direkten Vorgesetzten der Befragten sollten
dabei nicht zugegen sein, um den Verdacht versuchter Meinungssteuerung
nicht aufkornmen zu lassen.

Fir die Auswertung der Befragung empfiehlt sich in erster Linie die Dar
stellung in absoluten und relativen Haufigkeiten. Diese kénnen auch an-
schaulich in Diagrammmen visualisiert werden. Dariiber hinaus verschaffen
Mittelwerte einen Eindruck davon, wie der Durchschnitt der Belegschaft
die jeweiligen Fragen eingeschéatzt hat. Die Prasentation sollte kurz, knapp
und leicht verstandlich die wesentlichen Ergebnisse umfassen, damit de-

?7ahlreiche Standardinstrumente, die fir Mitarbeiterbefragungen Ubermormmen  werden
konnen, enthalt das elektronische Handbuch der GESIS, in dem sozialwissenschaftliche
lterns und Skalen zusammengestellt sind.

Dieses kann unter ]:Lttp:f;"w’.m.gas:i.s.Drg_.l"di.anstlaistungan)"mathndenfspazia]le
—dienstea/zis-ehes/ heruntergeladen werden. Zuletzt besucht am 14.072009,
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ren Befunde mit allen Unternehmensebenen in gleicher Weise diskutiert
werden kdnnen.

Ein hohes Mal an Qualitat ist gewahrleistet, wenn flr die Durchflihrung er-
ner Mitarbeiterbefragung professionelle, neutrale Hilfe hinzugezogen wird,
z. B. Universitaten, aber auch Unternehmensberatungen. Jedoch kénnen
Unternehmen auf Basis von bereits existierenden Standardfragebogen bzw.
einer konkreten Fragestellung unter geringerem Aufwand auch selbst eine
Mitarbeiterbefragung konzipieren®.

Fur Unternehmen, denen die Ressourcen fir die Entwicklung und Durch-
fihrung einer spezifischen Mitarbeiterbefragung fehlen, bietet das PAGS-
Selbstbewertungstool (Kapitel 4 einen zuséatzlichen Fragebogen an, der fur
diese Zwecke verwendet werden kann. Dieser enthélt Fragen, zu den eben
dargestellten wesentlichen Punkten der Personalarbeit und ihrer Relevanz
fur Arbeitssicherheit und Gesundheit. Dadurch konnen sich Unternehmen
einen ersten Uberblick Uber die Situation in der Belegschaft verschaffen. Ei-
ne Analyse, die auf alle Besonderheiten der Organisation abgestimmt ist,
kann dieses Instrurnent natrlich nicht liefern.

Der Fragenbogen ist im pdf-Format verfligbar und l&sst sich unter http: //
pags-monitor.cimtt.de herunterladen. Mitgeliefert werden eine automa-
tische Auswertung und deren grafische Darstellung. Die ermittelten Ergeb-
nisse konnen in das Selbstbewertungstool Ubertragen werden. Interessant
flr FUhrungskrafte ist z. B. ein Vergleich, wie die Belegschaft Malinahmen
zurn Arbeitsschutz und zur Gesundheitsférderung einschatzt und inwieweit
sich deren Wahrnehrmung von den Angaben der Fiithrungskrafte unterscheir-
den. Daraus lassen sich wiederum weitere Handlungsschritte ableiten.

¥Ein sehr praxisorientiertes Buch zur Einfithrung in die Fragebogengestaltung und -auswertung
haben Sabine Kirchheoff und Kollegen mit demn Titel: Der Fragebogen: Datenbasis, Konstruk-
tiom und Luswvertung (2008) verfasst. Leicht verstandlich flihrt es die Leser/innen durch die
einzelnen Gestaltungsschritte vom Finden der Fragestellung bis zur Auswertung.
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2.4 Arbeitsmedizinische und sicherheitstechnische
Betreuung

2.4.1 Allgemeines

Ausgangspunkte fur optimalen Arbertsschutz und Gesundheitstérderung in
Deutschland sind historisch bedingt durch die Vorschriften des Arbeits- und
Gesundheitsschutzes in verschiedenen staatlichen Regelungen (Arbeits-
sicherheitsgesetz von 1973, Arbeitsschutzgesetz von 1996) sowie Uber
die Verordnungen der Unfallversicherungstréger (z. B. BGV A1, A2) recht-
lich festgelegt. Mit der Verordnung zur Rechtsvereinfachung der arbeits-
medizinischen Vorsorge vom 18. Dezember 2008 werden diesbezlglich
einwandfreie, systematische und transparente Rechtsgrundlagen definiert.
Die Germeinsame Deutsche Arbeitsschutzstrategie (GDA), die seit Novem-
ber 2008 im Arbeitsschutzgesetz und Sozialgesetzbuch VIl festgeschrie-
ben ist, soll die Zusammenarbeit der Aufsichtsdienste der gesetzlichen Un-
fallversicherungen und der Arbeitsschutzbehorden der Lander bei der Be-
ratung und Uberwachung der Betriebe verbessern sowie das Vorschriften-
und Regelwerk im Arbeitzschutz anwenderfreundlicher und transparenter
gestalten. Dardber hinaus dienen die Empfehlungen der Arbeitsgemein-
schaft der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften (AVWMEF)
und die Eigenverantwortlichkeit des arztlichen Handelns einer stetigen Ver
besserung der betriebsarztlichen Betreuung.

Beil der Auswahl von Bewertungskriterien fir die arbeitamedizinische und
sicherheitstechnische Betreuung im Rahmen eines Benchmarkings spielen
staatliche Regelungen und berufsgenossenschaftliche Verordnungen eine
wesentliche Rolle, auf eine ausschlielliche Kontrolle der Einhaltung von
Gesetzen und Verordnungen wurde allerdings verzichtet. Stattdessen sind
weltere Bewertungskriterien wissenschaftlich erarbeitet und durch eine Ex-
pertenbefragung abgesichert worden.

2.4.2 Ableitung von Benchmarks

Im Rahmen des Projektes PAGSmonitor wurden durch eine Literaturrecher
che zum Thema ,.Bewertung der betriebsarztlichen und sicherheitstechni-
schen Betreuung” sowie durch eine Befragung von 18 Sicherheitsingenieu-
ren und 64 Arbeitsmedizinern nach Eckpunkten und Kriterien gesucht, die
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2 Welche Benchmarks werden hinzugezogen?’

Uber die gesetzlichen Grundlagen hinaus einen optimalen Arbeitsschutz
und Gesundheitsférderung beschreiben kénnen.

Aus Sicht der Fachkrafte fur Arbeitssicherheit sind folgende Punkte fir die
sicherheitstechnische Betreuung von besonderer Bedeutung:

die Tendenz in der Entwicklung der Arbeitsunfalle,

die schriftliche Dokumentation der erbrachten Leistungen fir das Un-
ternehrmen,

die Beteilligung an der Gefahrdungsbeurteilung bzw. die Erarbeitung
eines Konzepts flr die Durchfihrung der Beurteillung der Arbeitshe-
dingungen im Unternehmen,

das Vorhandensein von ausreichend geeigneter persénlicher Schutz-
ausristung im Unternehmen,

die Abstirmmung von Inhalt und Urnfang der Betreuung mit dem Un-
ternehrnen sowie die Integration in die betriebliche Ablauforganisati-
on,

alle fiir die Betreuung notwendigen Leistungen selbst durchflihren
zu konnen,

die zeitliche und finanzielle Absicherung der eigenen Forthildung,
personlich bekannt zu sein mit dem betreuenden Betriebsarzt.

Folgende Faktoren stellten sich z. B. fur Betriebsarzte als besonders wich-
tig heraus:
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die Unterstitzung durch Assistenzpersonal,
eine angemessene rdumliche und geratetechnische Ausstattung,

den konkreten Beratungsbedarf zum Arbeits- und Gesundheitsschutz
decken zu kénnen,

die Information von Arbeitnehrmern Uber Risiken am Arbeitsplatz,

eine gute Zusammenarbeit mit den betreuenden Fachkraften flr Ar
beitssicherheit,

die DurchfUhrung von Erstuntersuchungen zu Beginn einer geféhr-
denden Tatigkeit,

eine anerkannte arztliche Qualifikation,
das Empfehlen von Arbeitsachutz fordernden Investitionen.
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Meben den Kriterien zur Beurteillung der arbeitsmedizinischen und sicher
heitstechnischen Betreuung aus der Expertenbefragung wurden aus den
gesetzlichen Grundlagen systernatisch Qualitdtsdimensionen als Bewer
tungskriterien fur die arbeitsmedizinische und sicherheitstechnische Be-
treuung im Rahrmen eines Benchrarkings erarbeitet.

2.4.3 Evaluierung der Benchmarks

Im Rahmen der empirischen Untersuchungen in produzierenden Unter
nehmen wurde aus den Bewertungskriterien ein Indikatorensystem zur
Strukturierung und Erfassung des Standes von Arbeitssicherheit und Ge-
sundheit bei der Arbeit entwickelt, das die Qualitatsdimensionen Struktur,
Prozess- und Ergebnisqualitét betrachtet. Fur die Durchfuhrung der Bewer
tung werden diese Qualitdtsdimensionen in thematische Indikatoren und
Farameter aufgeschlisselt, die sich wiederumn aus Einzelfragen zusam-
mensetzen (siehe Abbildung 2.2). Im Folgenden werden die Dimensionen
mit ihren Bewertungskriterien beschrieben und anhand des bereits vorge-
stellten Fallbeispiels veranschaulicht.

Bewertet wurden zundchst die sicherheitstechnische und arbeitsmedizini-
sche Betreuung analog zu den o. g. Qualitétsdimensionen. Fur die Ergeb-
nisdarstellung der Indikatoren wurde die der potenzielle Erfillungsgrad in
Prozent genutzt. Bestes Ergebnis eines Indikators ist demnach das Errer-
chen von 100 % , bedarfagerecht”. Der Antell an diskussions- und verbes-
serungsbedirftigen Bereichen ist in Prozent dargestellt. Beim Verbesse-
rungsbedart” (dunkelgrau) handelt es sich zum gréliten Teil urn die Nicht-
einhaltung von Gesetzen oder berufsgenossenschaftlicher Verordnungen,
die sich bei der Befragungen der Arbeitsschutzakteure ergaben. Hinter
dern Begriff Diskussionshedarf” (grau) verbergen sich Kriterien des Ar
beitsschutzes und der Gesundheitsfédrderunag, flr die es keine gesetzlichen
Grundlagen gibt, die aber aus wissenschaftlicher Sicht eine hohe Bedeu-
tung flr die Arbeitssicherheit und Gesundheit aufweisen.

Unter dem Begriff ,Arbeitsschutzakteure” sind der Betriebsarzt, die Fach-
kraft flir Arbeitssicherheit sowie die Geschaftsfihrung zu verstehen.
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Abbildung 2.2: Qualitdtadimensionen betriebsarztlicher und sicherheits-
technischer Betreuung (vgl. DONABEDIAN, 1966

2.4.4 Qualitatsdimensionen von Arbeitsschutz und
Gesundheitsforderung am Fallbeispiel

Strukturqualitét von Arbeitsschutz und Gesundheitsféorderung

Der Begriff Strukturqualitat bezieht sich auf die Voraussetzungen, die fur
die Erbringung einer hohen Ergebnisgualitat erforderlich sind. Die Erfas-
sung dieser Qualitdtsdirmension beinhaltet Parameter zu strukturell-organi-
satorischen und perzonellen Bereichen der Betreuung.
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Kompetenz der Arbeitsschutzakteure

Die Kompetenz der Arbeitsschutzakteure ist von zentraler Bedeutung, well
hier eine Mindestvoraussetzung von guter betriebsarztlicher und sicher
heitstechnischer Betreuung erfasst wird. Erfragt wird dies anhand der Qua-
lifikation, der Weiterbildung und der bearbeiteten Aufgabenbereiche der
Arbeitsschutzakteure. Wie der Abbildung 2.3 zu entnehmen ist, bestehen
irm Beispielunternehmen Verbesserungs- und Diskussionsbedarf zu die-
sem Therna. Der Betriebsarzt des Beispielunternehrmens gibt bei seiner

Kompetenz der Arbeitsschutzakteure
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Abbildung 2.3: Kompetenz der Arbeitsschutzakteure im Beispielunterneh-
men

Befragung an, den Arbeitgeber nicht

bei der Planung, Ausfihrung und Unterhaltung von Betriebsanlagen,
bei der Beschaffung von Arbeitsmitteln und
bei der EinfUhrung von Arbeitsverfahren und Arbeitsstoffen sowie

beider Gestaltung des Arbeitsrhythrus, der Arbeitszeit und der Pau-
senregelung zu beraten.

Mach § 3 des Arbeitssicherheitsgesetzes (ASIG) ist er hierzu jedoch ver
pflichtet.

Diskussionsbedurftig erscheint, dass nach den vorliegenden Angaben der
Betriebzarzt die folgenden Leistungen nur teilweise” erbringt, obwaohl sie
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zu den typischen Aufgaben des Betriebsmediziners nach § 3 ASIG gehoren
und zum Teil auch in Kooperation mit der Fachkraft fiir Arbeitssicherheit
auszufihren sind:

e Unterweisung und Information Uber arbeitsbedingte Unfall- und Ge-
sundheitsgefahren,

e Unterweisung und Information Uber Einrichtungen und Malinahrmen
zur Abwendung von Gefahren,

e Organisation der ,Ersten Hilfe” im Betrieb,

e Gestaltung der Arbeitsplatze, des Arbeitsablaufs der Arbeitsumge-
bung und —organisation.

Die Fachkraft flr Arbeitssicherheit des Beispielunternehmens hat ihre Aus-
bildung zwar nach der alten Konzeption (2001 abgeschlossen, kann da-
durch jedoch bereits auf acht Jahre Berufserfahrung zurlckblicken. Ein Un-
ternehrnen sollte in diesem Zusammenhang stets darum bernilht sein,
dass sich seine Arbeitsschutzakteure regelmaltig weiterbilden. Nur so kon-
nen aktuelle Ansétze und Herangehensweisen fur Sicherheit und Gesund-
heit im Betrieb umgesetzt werden.

Im Beizspielunternehmen hat die Fachkraft flr Arbeitssicherheit ein sehr
grolies Aufgabenspektrurn zu bewiltigen (zus&tzlich noch Brandschutz und
Strahlenschutz). In einem solchen Falle ist zu priifen, ob sich dadurch zeitli-
che Engpésse und Prioritdtenkonflikte in der taglichen Arbeit ergeben und
wie diese zu ldsen sind.

Unternehmenspolitik in Bezug auf Arbeitsschutz und Gesundheit
Wesentliche Voraussetzung fir eine ,gute” arbeitsmedizinische und si-
cherheitstechnizche Betreuung ist die Akzeptanz des Arbeitsschutzes und
der Gesundheitstérderung in allen Unternehrmensbereichen. Die Méglich-
keiten zu deren Umsetzung bei der Arbeit sind von den Zielen und Werten
der diesbezlglichen Unternehmenspolitik abhangig. Der Indikator erfragt
Mormen und Werte sowie die Sicherheits- und Gesundheitskultur des Be-
triebes.

Der prozentuale Erfillungsgrad des Indikators im Fallbeispiel ist in Abbil-
dung 2.4 dargestellt. Nach Angaben des Betriebsarztes werden nur ,sehr
selten” Einstellungsuntersuchungen veranlasst (Verbesserungsbedarf). Aus
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Unternehmenspolitik
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Abbildung 2.4: Unternehmenspolitik im Beispielunternehmen

arbeitsmedizinischer Sicht sind diese sowohl fir die Beurteilung und Do-
kurnentation des Gesundheitszustandes der Beschaftigten als auch fur die
Beratung der Beschaftigten beziglich Arbeitssicherheit und Gesundheit
durch den Betriebsarzt von hoher Bedeutung. Dem Unternehmen wur
de empfohlen, im Rahmen der nachsten Arbeitsschutzausschusssitzung
dariiber zu diskutieren, cb das Unternehrmen dafiir sorgt, dass der Be-
triebsarzt allen Beschaftigten bekannt ist. Die Angabe des EBetriebsarztes
hierzu lautete weils ich nicht” .

Allgemeine Rahmenbedingungen

Strukturelle Gegebenheiten als Vioraussetzungen fur die Tatigkeit der Ar
beitsschutzakteure werden mit diesem Indikator erfasst. Von Bedeutung
hierbei sind u. a. Zeit, Mittel und Ausstattung sowie der Zugang der Akteu-
re zur Betriebsleitung. Den Anteil des Verbesserungs- und Diskussionshe-
darfs im betrachteten Unternehmen stellt Abbildung 2.5 dar.

Verbesserungshedarf zeigte sich im Beispielunternehmen, da Zeitproble-
me hinsichtlich der sicherheitstechnischen Betreuung bestehen. Der Fach-
kraft fir Arbeitssicherheit steht nach eigener Einschatzung ,.eher nicht”
genlgend Zeit zur Erflillung ihrer Aufgaben zur Verfligung. Doch nur wenn
ausreichend Zeit verflgbar ist, kann die Arbeit optirmal ausgefihrt werden.
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Allgemeine Rahmenbedingungen
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Abbildung 2.5: Allgerneine Rahmenbedingungen fur den Arbeitsschutz im
Beispielunternehmen

Mur dann sind grindliche Analysen, passgenaue Malnahmen und eine op-
timale Betreuung durch die Arbeitsschutzakteure realistisch.

Dem Unternehmen wurde zudem empfohlen, der Fachkraft fir Arbeitssi-
cherheit direkte Gesprache mit der Geschéfisleitung zu erméglichen, da-
mit sie ihrem Beratungsauftrag nachkommen kann, Informationsverluste
vermieden werden und ein zeitnahes Handeln méglich ist. Diesbeziiglich
sollten Betriebsarzt und Fachkraft fur Arbeitssicherheit auch zu Sitzungen
der Betriebsleitung eingeladen werden, sofern Aspekte des Arbeitsschuz-
tes und der Gesundheitsférderung auf der Tagesordnung stehen. Weiter
hin verbesserungsbedirftig sind die Investitionen in den Arbeitsschutz und
die Gesundheitsférderung. Mach eigenen Angaben investiert der Betrieb
aus eigenem Antrieb .eher weniger” in den Arbeitsschutz bei der Mo-
dernisierung von Arbeitsmitteln u. a.. Nach § 5 ASIG hat der Arbeitgeber
die Fachkrafte fiir Arbeitssicherheit bei der Erfiillung threr Aufgaben zu un-
terstltzen. Insbesondere ist er verpflichtet, soweit dies zur ErfUllung ihrer
Aufgaben erforderlich ist, ihnen Hilfspersonal sowie Raume, Einrichtungen,
Gerate und Mittel zur Verflgung zu stellen. Diskussionswlrdig erscheint
deshalb, aus welchern Grund der Fachkraft fir Arbeitzsicherheit im Bei-
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2.4 Arbeitsmedizinische und sicherheitstechnische Betreuung

spielunternehmen nur ,teilweise” ausreichend Moglichkeiten und Mittel
zur Erfillung ihrer Aufgaben zur Verfligung stehen.

Prozessqualitat von Arbeitsschutz und Gesundheitsférderung

Der Indikator Prozessqualitat bezieht sich auf die Durchfihrung der sicher
heitstechnischen und betriebsarztlichen Betreuung. Inshesondere wird ein-
geschatzt, inwieweit die Betreuung bedarfs-, branchen- und serviceorien-
tiert durchgefiihrt wird.

Umsetzung der Betreuung

Mit diesem Parameter wird die Art und Weise der Realisierung der Betreu-
ung unter den gegebenen Strukturen zum Arbeitsschutz beschrieben. Da-
zu zdhlen Managementsysteme, die Integration von Arbeitsschutz in Pla-
nungsprozesse, die Erreichbarkeit und Zusarnmenarbeit der Arbeitsschutz-
akteure sowie die individuelle Beratung der Beschatftigten.

Aus Abbildung 2.6 ergeben sich flr das beschriebene Unternehmen fol-
gende Potenziale.

Umsetzung der Betreuung
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Abbildung 2.6: Umsetzung der Betreuung im Beispielunternehmen
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Verbesserungsbedarf

34

¢ Hinsichtlich der Erstellung eines jahrlichen Tatigkeitsberichtes durch

den Betriebsarzt und der Fachkraft fur Arbeitssicherheit bestehen
Diskrepanzen in den Aussagen. Wahrend die Geschéftsleitung an-
gibt, keinen Tatigkeitsbericht zu erhalten, bringt der Betriebsarzt an,
diezen immer zu erstellen. Die Fachkraft flr Arbeitssicherheit berich-
tet der Betriebsleitung nicht schriftlich Uber ithre Tatigkeit.

Die Erreichbarkeit des Betriebsarztes vor Ort im Unternehmen ist
ebenfalls zu verbessern, telefonisch ist dieser nur ,gelegentlich” zu
erreichen.

Betriebsarzt und Fachkraft flr Arbeitssicherheit werden bei Urlaub
oder Krankheit nicht durch eine Person mit 8hnlicher Qualifikation ver-
treten. BEinerseits wird dies durch den ,Mangel an Assistenzérzten”
erklart, andererseits sei eine Vertretung der Fachkraft flr Arbeitssi-
cherheit ,nicht notig”.

Weiterhin informiert die Geschaftsleitung die Arbeitnehmer nur ,,sehr
selten” Uber die Gesundheitsrisiken bel der Arbeit. Flir die Umszet-
zung eines ganzheitlichen Arbeits- und Gesundheitsschutzes besteht
hier ebenfalls Verbesserungshedarf.

Demgegentber wurde die Fachkraft fUr Arbeitssicherheit schon ,oft”
von Beschaftigten im Betrieb angesprochen, welil diese den Verdacht
hatten, dass eine Gefahrdung von threm Arbeitsplatz ausgehen kon-
nte. Dem Unternehrmen wurde empfohlen, diesem Aspekt nachzu-
gehen und herauszufinden, ob die Fachkraft fir Arbeitssicherheit als
Vertrauensperson von den Mitarbeitern wahrgenommen wird und
wie mit der Vielzahl von Verbesserungshinweizen umgegangen wer-
den kann.

Bisher gibt es keine expliziten Regelungen im Beispielunternehrmen
fur die systernatische Gefdhrdungsbeurteilung, die Beschaffung von
Arbeitsmitteln/MaschinenfAnlagen und die Prifung von Arbeitsmit-
teln. Durch prazise Regelungen konnen jedoch bei unternehrmeri-
schen Aktivitdten bereits frihzeitig Arbeitsschutzaspekte beriicksich-
tigt werden. So wird die Wahrscheinlichkeit meist teurerer Korrektu-
ren im Nachhinein gering gehalten.

Mach der Unfallverhitungsvorschrift EGV A1 ist eine bestimmte erfor-
derliche Anzahl an Sachkundigen bzw. beféhigten Personen schriftlich
zu bestellen, was im Beispielunternehmen noch nicht erfolgt ist.
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e Bei Neu- oder Umbauten, Maschinenbeschaffung, Auswahl von per-
sonlicher SchutzausrUstung oder der Kooperation mit Fremdfirmen
werden Arbeitsschutzaspekte im Beispielunternehrmen ldberhaupt
nicht berlicksichtigt. Im Sinne eines guten Arbeitsschutzes sollte dies
jedoch in der jeweiligen Planungsphase geschehen. Nur dann ist eine
wirksame und wirtschaftliche Pravention maoglich. Im laufenden Be-
trieb kann spater lediglich korrektiv eingegriffen werden, was haufig
mit héheren Kosten verbunden ist und zudemn nur Kermpromisslésun-
gen liefert.

Diskussionsbedarf

e Der Betriebsarzt informiert bei den Untersuchungen die Beschéftigten
nur ,gelegentlich” Uber Gesundheitsrisiken am Arbeitsplatz.

e Es gibt im Beispielunternehmen kein (bzw. nach Einschatzung der
Fachkraft fir Arbeitssicherheit kein wirksames) Arbeitasschutz-, Qua-
litdts- oder Gesundheitsmanagerentsystem. Dem Unternehmen wur
de empfohlen, Uber entsprechende Managementsysteme nachzu-
denken, da sie einheitliches Handeln unabhangig von Bereichen un-
dfcder ausfiihrenden Personen ermaoglichen und so zu einem ein-
heitlichen betrieblichen Standard auch im Arbeitsschutz und in der
Gesundheitsférderung fihren.

* Einige Arbeitsschutzaspekte (z. B. Beschaffung und Umgang mit Ge-
fahrstoffen oder persénlicher Schutzausristung, Motfallorganisation)
sind nicht mit anderen Prozessen abgestimmt. Regelungen hierzu
sind lediglich schriftlich festgehalten.

e Bei Anderungen von Arbeitsaufgaben, Arbeitsablaufen oder der Ein-
fuhrung neuer Arbeitsformen sollten Arbeitsschutzaspekte nicht erst
wahrend des laufenden Betriebes, sondern bereits in der Planungs-
phase bericksichtigt werden. Dadurch ist eine wirksame und wirt-
schaftliche Prévention maéglich. Im laufenden Betrieb kann spéter le-
diglich korrektiv eingegriffen werden, was haufig mit hoheren Kosten
verbunden ist und zudem nur Kompromisslésungen liefert.

e Soweilt die Fachkraft fir Arbeitssicherheit Angaben machen konnte,
sind die Schulungen von Sicherheitsheauftragten erst | zum Teil” er
folgt.

e Arbeitsschutzrelevante Verhaltensregeln sind im Beispielunternehrmen
nur ,zum Teill” schriftlich dokumentiert und an den entsprechenden
Stellen (z. B. Arbeitsplatz) ausgehangt.
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2 Welche Benchmarks werden hinzugezogen?’

Bedarfsermittlung

Der Indikator ,.Bedarfsermittlung” bestimmt die konkreten Aufgaben der
Arbeitsschutzakteure im Unternehmen. Eingeschéatzt werden der Prozess
der Gefdhrdungsbeurteilung sowie grundlegende Verfahren und Metho-
den. Abbildung 2.7 bildet die Ergebnisse des Beispielunternehmens bei
der Bedarfsermittlung ab.

Bedarfsermittlung
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Abbildung 2.7: Bedarfsermittlung im Beispielunternehmen

Verbesserungsbedarf

In die Gefahrdungsbeurteilung (von der Analyse und Beurteilung der Ge-
fahrdungen, iber das Ableiten von Malinahmen sowie deren Umsetzung
bis hin zur Wirkungskontrolle) sollen neben der Fachkraft fUr Arbeitssi-
cherheit und entsprechenden Flhrungskraften auch ein Betriebsarzt, Si-
cherheitsheauftragte und gof. die betroffenen Mitarbeiter einbezogen wer
den, urmn ein umfazsendes Abbild der Situation am Arbeitsplatz erstellen zu
kénnen. Im Beispielunternehmen geschieht das in diesem Urmnfang nicht.

Arbeitgeber sind verpflichtet, die Gefahrdungen in ihrem Unternehmen zu
beurteilen. Maligebend hierfur ist das Arbeitsschutzgesetz § 5 Beurter-
lung der Arbeitshedingungen”. Nur detaillierte Analysen des |ST-Zustandes
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erlauben die Ableitung von konkretern Handlungsbedarf und bilden die
Grundlage zur Planung passgenauer und damit effektiver Malinahmen.
Auch Verdnderungen kénnen durch genaue Analysen wahrgenommen und
die Wirksamkeit bereits durchgeflihrter Malinahmen kontrolliert werden.
Je vielschichtiger dabei vorgegangen wird, desto genauer kénnen sich die
Arbeitsschutzakteure ein Bild von der betrieblichen Situation machen.

Im Beispielunternehmen werden jedoch keinerlel konkrete Analyseverfah-
ren des Arbeitsschutzes eingesetzt, wie beispielsweise:

e Grobanalysen/Begehungen

e Systematische objektorientierte oder arbeitzablauforientierte Geféhr-
dungsanalysen

o Analysen zur Gesundheitsférderung

o Mitarbeiterbefragungen

e Analyse von Unféllen/\Wegeunfallen

e Analysen des Krankenstandes

¢ Analysen von Beinaheunfallen

e Analysen zur Erfassung von psychischen Belastungen

Entsprechend konnten auch zu den ermittelten Gefédhrdungen ,keine” un-
terschiedlichen Losungsmoglichkeiten zur Gefahrdungsreduzierung entwickelt
werden. Hier wurde dem Betrieb dringend ermpfohlen, nach den Ursachen

zu forschen und diese zu beheben. Nahe liegen kénnte z. B. der Zeitran-
gel der Fachkraft fur Arbeitssicherheit, wie bereits angernerkt.

Diskussionsbedarf

Da keine konkreten Analyseverfahren im Beispielunternehmen zum Ein-
satz kornmen, kénnen auch Gefdhrdungen nur ,zurn Tell” hinsichtlich thres
Risikos bewertet und die Wirkung umgesetzter Malinahmen kontrolliert
werden.

Fotenziale in Arbeitsschutz und Pravention spiegeln sich auch in den im
Unternehrmensbeispiel bearbeiteten Themen der letzten zwei Jahre wider,
welche z. T. eher dem klassischen Arbeitsschutz entsprechen (korperliche
Belastungen, Fehlzeiten/Krankenstand). In einem nachsten Treffen der Ar
beitsschutzakteure sollte deshalb Oberlegt werden, ob Malinahmen aus
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folgenden Themenfeldern fir das Beispielunternehrmen nltzlich sein kon-
nten:

e Ergonomische Gestaltung von Arbeitsplatzen

e Betriebsklima und Mitarbeiterzufriedenheit

¢ |nnerbetriebliche Kommunikation und Kooperation

e Verantwortungshereitschaft/Eigenverantwortung der Mitarbeiter
e Mitarbeterflhrung/Flhrungsstil

e Psychosozialer Stress/Stressmanagement

e Personal{/Organisationsentwicklung

Ergebnisqualitit von Arbeitsschutz und Gesundheitsforderung

Bewertung der Betreuung

Die Bewertung der Betreuung bezieht sich auf die Beurtellung der Umset-
zung von Arbeitsschutz und Gesundheitsférderung. Hier wird die Wirkung
des Handelns, das Ergebnis der Betreuung durch den Arbeitsmediziner
und die Fachkraft fir Arbeitzsicherheit betrachtet (Abbildung 2.8). Auch ein
Ergebnis von Aktivitaten des betrieblichen Arbeitsschutzes und der Ge-
sundheitsférderung ist die Einschatzung der Mitarbeiter bzal. ihres aktuel-
len Gesundheitszustandes und ihrer individuellen Prognose fur die Zukunft.
Auf das Einbeziehen der Entwicklung des Krankenstandes wurde in dieser
Qualitatsdimension aufgrund der multifaktoriellen Genese verzichtet. Die-
ser wurde im Projekt PAGSmonitor durch das Tellprojekt Controlling erfasst
und mit gesundheitsrelevanten Kriterien in Verbindung gebracht.

Verbesserungsbedarf

Die Betriebsleitung des Beispielunternehmens ist insgesamt mit der ar

beitsmedizinischen Betreuung , .eher unzufrieden” . Der konkrete Beratungs-
bedarf durch einen Betriebsarzt wurde ,.eher wenig” gedeckt - nach Anga-

be des Betriebsarztes jedoch ,lberwiegend”.

Malinahmen des Arbeitsschutzes und der Gesundheitsforderung bedlrfen
Zeit, bevor sie sich dkonomisch positiv niederschlagen. Zudem hangen die
Ergebnisse der Aktivitaten auch davon ab, welche konkreten Ziele ein Un-
ternehrnen fir den Arbeitsschutz und die Gesundheitsfarderung in den
Vordergrund stellen méchten, was z. B. der Unternehmensphilosophie am
nachsten kommt oder dem Unternehrmer ganz persénlich am Herzen liegt.
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Abbildung 2.8: Bewertung der Betreuung im Beispielunternehmen

Kritisch ist im Unternehmensbeispiel jedoch, dass nach der ganz individu-
ellen Einschétzung der Fachkraft fir Arbeitssicherheit die Aktivitdten des
Arbeitsschutzes und der Gesundheitstérderung auch bei folgenden The-

men
dass

nur ,eher weniger” bis ,lberhaupt nicht” dazu beigetragen haben,

die Arbeitsschutzkompetenz der Mitarbeiter weiterentwickelt wurde,
Storungen und Ausfallzeiten durch Verletzungen sowie Erkrankungen
reduziert wurden,

sich die Verkehrssicherheit gedndert/verbessert hat,

sich die Méglichkeiten zur Stressreduktion bei der Vereinbarkeit von
Arbeit und Familie im Betrieb geandert/verbessert haben,

sich die Bedingungen flr dltere Beschaftigte im Betrieb verbessert
haben.

Diskussionsbedarf

Dem Beispielunternehmen wurde geraten, Arbeitsschutzaktivitaten auch
in den Bereichen zu starten, in denen die Fachkraft fir Arbetssicherhert
angab, dass die Aktivitaten des Arbeitsschutzes und der Gesundheitsfor-
derung nur ,teilweise” dazu beigetragen haben, dass

messhare Arbeitsschutzziele mit den FUhrungskraften vereinbart wur
den,

2
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e die Beschaftigten im Arbeitsschutz starker beteiligt wurden (z. B.
Umgang mit Hinweisen und Beschwerden),

e den Flhrungskraften konkrete Aufgaben und Befugnisse im Arbeits-
schutz zugewiesen wurden,

e sich die Zufriedenheit der Beschaftigten im Betrieb geandert/verbes-
sert hat,

e sich die Angebote zur Gesundheitsférderung geandert/verbessert ha-
ben,

e sich das betriebliche Image verbessert hat,

e sich die Qualitdt von Produkten und Dienstleistungen verbessert ha-
ben.

Die Ergebnisse zur Zufriedenheit mit der Betreuung durch die Arbeits-
schutzakteure aus der Mitarbeiterbefragung ergaben, dass im Vergleich zu
sieben weiteren befragten Unternehmen die Zufriedenheit der Beschaf-
tigten mit der Arbeit der Geschaftsfihrung, des Betriebsarztes und der
Fachkraft flr Arbeitssicherheit bezliglich des Arbeitsschutzes und der Ge-
sundheitsférderung in etwa dem Durchschnitt entspricht.

Aktueller Gesundheitszustand der Beschéftigten

Im Rahrmmen der Mitarbeiterbefragung wurden die Beschaftigten unter an-
derermn zu ihren Erkrankungen und dem augenblicklichen Gesundheitszu-
stand befragt. 60 % der Beschaftigten geben an, wahrend der Arbeit keine
gesundheitlichen Beschwerden zu haben. 23 % der Befragten kénnen ihre
Arbeit austlhren, haben dabeiallerdings kérperliche Beschwerden, 5 % ha-
ben bei der Arbeit Beschwerden und sind .manchmal” gezwungen, 2 %
sogar ,oft" gezwungen, langsamer zu arbeiten. Vordergrindig leiden die
Bezchaftigten i Beispielunternehmen an Beschwerden und/oder Erkran-
kungen des Bewegungsapparates (45 %), an Unfallverletzungen (45 %)
und an Erkrankungen des Herz-Kreislauf-Systems (26 %). Der Groliteil der
befragten Mitarbeiter schatzt die eigene Arbeitsfahigkeit (Abbildung 2.9)
dennoch zwischen 8 und 10 ein (0 = arbeitsunfahig, 10 = beste |e erreichte
Arbeitsfahigkeit). Von insgesamt 304 befragten Mitarbeiter sind sich 17 %
nicht sicher, ob sie ihre derzeitige Tatigkeit, ausgehend von threm jetzigen
Gesundheitszustand, in den nachsten zwei Jahren noch ausiiben kénnen,
1 9% halt dies gar fir unwahrscheinlich.
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Diskussion

Im Unternehmensbeispiel wurde deutlich, dass es auch in heutiger Zeit
noch viel Handlungspotenzial auf dem Gebiet des Arbeitsschutzes und der
Gesundheitsfarderung gibt. Das Beispiel stellt dabei keinen Einzelfall dar.
Wird die Glte von Arbeitsschutz und Gesundheitsférderung eines Unter
nehmens anhand der vorgestellten Dirmmensionen betrachtet und nach den
erlduterten Parametern aufgeschlisselt, dann lassen sich ganz konkrete
Hinweise und Malinahrmen ableiten, die z. T. auch schnellen Erfolg sichtbar
machen, die Rechtssicherheit des Unternehmens erhdhen und vor allern
langfristigen Mutzen versprechen.

2.5 Betriebliche Gesundheitsforderung

Betriebliche Gesundheitsforderung reicht Gber den Arbeits- und Gesund-
heitsschutz sowie die Pravention arbeitzsbedingter Erkrankungen hinaus.
I Kern geht es dabei urn die Entwicklung von Ressourcen, die zu einer
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Abbildung 2.9: Antworten der Mitarbeiter auf die Frage ,Wenn Sie lhre be-
ste |e erreichte Arbeitsfdhigkeit mit 10 Punkten bewerten:
Wie viele Punkte wirden Sie dann flr |hre derzeitige Ar
beitsfahigkeit geben?” In=304)
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Verbesserung der Arbeitshewaltigungsfahigkeit der Beschaftigten fihren
und zur Entwicklung persénlicher Kormpetenzen beitragen (SCHEUCH &
MUNZBERGER, 2006).

In einer Zeit, in der Produkte und Dienstleistungen leicht kopiert werden
kénnen, machen die Beschaftigten eines Unternehmens den entscheiden-
den Unterschied aus. Sie sind es, von denen der Erfolg eines Unterneh-
mens zu grolien Teilen abhangt. Es ist unmittelbar einsichtig, dass Mitar
beiter, die durch ihr Unternehmen geférdert werden, auch sehr viel besser
zum Unternehmenserfolg beitragen konnen. Das Besondere an betriebl-
cher Gesundheitsférderung ist dernzufolge der wechselseitige Mutzen, der
sowohl| flr das Unternehrmen als auch fir die Beschaftigten entsteht.

Betriebliche Gesundhetsférderung ist keine Eintagsfliege, sondern ein an-
dauernder FProzess, der systematisch im ganzen Unternehmen implemen-
tiert werden muss. ks ist ausgesprochen wichtig, nicht kurzfristig zu den-
ken. Management und Beschaftigte miiszen die Aktivitdten in diesem Be-
reich aktiv mitgestalten. Wichtig ist aulierdern, alle betrieblichen Experten,
wie Betriebsarzt und die Fachkraft fir Arbeitssicherheit, einzubeziehen.

Denkbar sind sehr viele Malinahmen, die im Rahmen der betrieblichen Ge-
sundheitsférderung umgesetzt werden konnen. Die folgenden Beispiele
sind nur eine kleine Auswahl méglicher Malinahmen:

e Bewegung lz. B. Pausengymnastik, gemeinsame Sportveranstaltun-
gen)

e Erndhrung (z. B. gesundes Kantinenessen, Ernahrungsberatung)
e Aktionen (z. B. Gesundheitszirkel, Gesundheitschecks)
e Risikoverhalten (z. B. rauchfreies Unternehmen, Suchtbewdltigung)

Welche konkreten Malinahmen in einem Unternehmen implementiert wer-
den, hangt stark von den tatsachlichen Bedingungen und dem sich daraus
ergebenden Bedarf ab. Es macht wenig Sinn, einzelne Malinahmen ohne
eine genaue Analyse der Situation umzusetzen.
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Fir eine erste Einschatzung der Situation in einem Unternehmen kann
das Selbstbewertungstool genutzt werden. Der Indikator Betriebliche Ge-
sundheitsférderung” erfasst eine Reihe wichtiger Voraussetzungen bzw.
Rahmenbedingungen, fur die erfolgreiche Implementierung betrieblicher
Gesundheitsfarderung. Die folgenden Ausfihrungen bilden den Hinter-
grund der Bewertung:

Betriebliche Gesundheitsférderung ist Fihrungsaufgabe. Die Art und
Weise, in der das Management damit umgeht, beeinflusst den Erfolg
betrieblicher Gesundheitsforderung erheblich. Es ist wichtig, dass
das Management die Prozesse der Planung, Implementierung und
Uberpriifung betrieblicher Gesundheitsférderungsprojekte malgeb-
lich bestimmt. Hilfreich fir eine erfolgreiche Umsetzung ist aulier
dern, wenn die verantwortlichen Mitarbeiter regelmé&lig direkt an das
Toprmanagement berichten.

Betriebliche Gesundheitsférderung sollte als Unternehmensziel
schriftlich formuliert sein. Dadurch wird eine Verbindlichkeit erreicht,
die eine nachhaltige Umsetzung erleichtert. Die Verankerung betrieb-
licher Gesundheitsférderungsmalnahmen im Unternehmen ist ein
mittel- bis langfristiger Prozess, der kontinuierlich vorangebracht wer
den muss. Nur dann sind positive Effekte in Bezug auf die Leistung
und das Wohlbefinden der Mitarbeiter zu erwarten. Dafiir missen fi-
nanzielle, materielle und personelle Ressourcen budgetiert werden.

Je starker Mitarbeiter in die Planung und Durchflihrung betrieblicher
Gesundheitsférderung eingebunden sind, desto nachhaltiger sind die
Ergebnizse. Wizsenschaftliche Untersuchungen zeigen, dass partizi-
pativ geplante Veranderungsprozesse von den Mitarbeitern besser
akzeptiert werden und dadurch eine hodhere Wahrscheinlichkeit ha-
ben, tatsachlich umgesetzt zu werden. Dazu gehort auch, regelmalig
Uber die Ergebnisse der durchgefiihrten Malinahmen zu informieren.
Betriebliche Gesundheitsfarderung sollte, wie jede andere Manage-
mentaufgabe auf einer Analyse, deren Bewertung, einer Ableitung
von Malinahmen und deren Wirksamkeitskontrolle beruhen. Dadurch
werden die Effektivitdt der Malinahmen und die Effizienz des Mitte-
leinsatzes erhoht. Betriebsarzte und Fachkrafte fir Arbeitssicherheit
konnen daflr wesentliche Vorarbeiten leisten. Empfehlenswert ist
in vielen Fallen eine arbeitspsychologisch fundierte Mitarbeiterbefra-
gung, aus der konkreter Handlungsbedarf abgeleitet werden kann.
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e Die professionelle, dauerhaft und aufeinander abgestimmte Umset-
zung von Malinahmen ist eine Voraussetzung fir den Erfolg. Einzel-
ne Malknahmen, die nicht in ein Gesamtkonzept eingebunden sind,
haben erfahrungsgemals wenig Erfolgschancen und sind selten nach-
haltig. Um eine bessere Wirksamkeit zu erreichen, ist es meist erfor
derlich, einzelne Mitarbeiter mit der Koordination zu betrauen bzw.
dies explizit als Aufgabe von Betriebsarzt und Fachkraft flir Arbeitssi-
cherheit festzulegen. Fir eine professionelle Durchflhrung der Mali-
nahrnen kann es notwendig sein, auf externe Unterstitzung zuriick-
zugreifen.

¢ Das Verhaltnis von Kosten und Nutzen der betrieblichen Gesund-
heitstérderung wird anhand ausgewdahher Indikatoren kontinuierlich
germessen und bewertet. Die richtige Auswahl von Indikatoren, an-
hand derer der Erfolg betrieblicher Gesundheitsférderung erfasst
wird, ist wesentlich fur die Bewertung. Einerseits bilden sie die
Grundlage fur eine Kosten-MNutzen-Betrachtungen einzelner Malinah-
men. Andererseits besteht nur durch eine kontinuierliche Erfassung
und Bewertung der Indikatoren die Méglichkeit, wahrend der Um-
setzung betrieblicher Gesundheitsférderungsmalinahmen steuernd
einzugreifen. Diese Indikatoren stellen eine wichtige Entscheidungs-
grundlage fiir das Management dar und sollten standardmaliig in das
Berichtswesen aufgenommen werden.

2.6 Kosten und Nutzen von betrieblichem Arbeitsschutz
und Gesundheitsforderung

MNeben den rechtlichen Bestimrnungen entfalten der Arbeitsschutz und die
Gesundheitstérderung auch eine hohe &konomische Bedeutung fur Un-
ternehmen. Einerseits entstehen Kosten durch Arbeitsschutzmalinahrmen
und Malinahrmen der betrieblichen Gesundheitsférderung. Anderseits sind
die aufgrund von Krankheit und Unféllen resultierenden Folgekosten, z. B.
fir Lohnfortzahlung, zusatzlich zu leistende Uberstunden oder die befriste-
te Anstellung von Aushilfskraften sowie die entgangene Wertschépfung,
z. B. durch Fehlzeiten oder verminderte Arbeitsproduktivitat, nicht zu un-
terschatzen. Anfang der 1990er Jahre berichtete die Deutsche Fost AG von
einer Milliarde DM zusatzlicher Kosten flr Krankheitsvertretungen. Die VW
AG hingegen schatzte zum selben Zeitpunkt thre fehlzeitbedingten Kosten
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auf ca. 51 Millienen DM je Prozentpunkt Krankenstand (vgl. SCHNITZLER,
1994). Zwei aktuelle Untersuchungen aus den Vereinigten Staaten won
Armerika verdeutlichen ebenfalls die hohe ékonomische Relevanz von Ar
beitsschutz und Gesundheitstférderung. |m Jahr 2000 verdffentlichte das
Finanzdienstleistungsunternehmen Bank One die Struktur seiner Gesund-
heitskosten. Dabel wurden auch die Kosten fur die durch Erkrankungen
verminderte Arbeitsproduktivitat erfasst, welche insgesamt 63 % der ge-
samten Gesundheitskosten von Bank One ausmachten (HEMP, 2005). Baa-
se untersuchte 2002 die durch chronische Erkrankungen von Mitarbeitern
generierten Kosten beim Chemieunternehmen Dow Chernical und schatz-
te, dass 10,7 9% aller Personalkosten des Unternehmens durch chronische
Erkrankungen von Mitarbeitern bedingt sind, wobel mit 6,8 % die Kosten
aufgrund eingeschrankter Arbeitstfahigkeit Uberwogen (Baasg, 2007).

Trotz dieser ckonomischen Auswirkungen fehlen in den Unternehmen oft-
mals wichtige Steuerungsinformationen ber die Kosten sowie den Mut-
zen des Arbeitsschutzes und der Gesundheitsforderung. An dieser Stelle
setzte das Projekt PAGSmonitor an, in dessen Rahrmen auf Basis eines
theoriegeleiteten Verstandnisses von Krankheit und Gesundheit (val. Kapi-
tel 2.1) sowie einer umfassenden Defintionen verschiedener Fehlzeiten-
kategorien einerseits die |ldee einer ,Gesundheits” -Kostenrechnung ent-
wickelt wurde. Andererseits wurden geeignete dkonorische Kennzahlen
Zur Steuerung des Arbeitsschutzes identifiziert.

Mach Hurrelmann kornmt den Arbeitzbedingungen als wichtiger Stressor
entscheidende Bedeutung bei der Salutogenese zu (HURRELMANN, 2006).
Durch Arbeitsschutz kann ein Unternehrmen einerseits das Stresspotenzi-
al dieses Faktors beeinflussen, andererseits durch proaktive Gesundheits-
forderung die Widerstandsressourcen der Mitarbeiter starken. Diese ber-
den Punkte sind entscheidend, denn ein beeintrachtigter Gesundheitszu-
stand eines Mitarbeiters hat immer direkte Auswirkungen auf seine Pro-
duktivitdt irm Unternehmen. Somit bedeutet die Erkrankung eines Mitarbei-
ters fur ein Unternehmen immer Produktivitatseinbulien, die sich in zwel
Phanomenen aultern, der Abwesenheit des erkrankten Mitarbeiters oder
dern Prasentismus. Die Bewertung der Kosten und des MNutzens des Ar
beitsschutzes muss an diesen beiden Phanornenen ansetzen. Dazu ist es
allerdings bezilglich der Mitarbeiterabwesenheit notwendig, eine Abgren-
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zung der verschiedenen, tellweise synonym gebrauchten, Begriffe vorzu-
nehmen: Abwesenheit, Fehlzeiten, Krankenstand und Absentismus. Ab-
wesenheit wird hierbel als Zeitraum interpretiert, an dern ein Mitarbel-
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Abbildung 2.10: Abgrenzung An- und Abwesenheit (Eigene Darstellung
in Anlehnung an: DERR, 1995), (Malg, Géttingen 1981),

(ERKE, 1997)
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ter nicht arm Arbeitsplatz tatig ist. Diese Zeiten unterteilen sich in Nicht-
Fehlzeiten, d. h. geplante Abwesenheiten, sowie Fehlzeiten, die als unge-
plante Abwesenheiten definiert werden. Ein entscheidender Bestandtell
der Fehlzeiten ist der Krankenstand in einem Unternehrmen, der sich aus
einem echten Krankenstand und einem ,vorgetauschten” Krankenstand,
dem Absentismus, zusarnmensetzt (vgl. Abbildung 2.10). Entscheidende
Bedeutung gewinnt diese Abgrenzung bei der |dentifikation von Kennzah-
len im Rahmen eines Gesundheitscontrollings, aber auch bei den Folgeko-
sten von Unfallen und Krankheit.

2.6.1 Idee einer ,Gesundheits”-Kostenrechnung

Ausgehend von einer Kritik vorhandener Strukturierungsvorschléage der Ko-
sten fUr Arbeits- und Gesundheitsschutz entwickelten Glnther/Albers auf
Basis der Qualitatskostenrechnung eine ,Gesundheits”-Kostenrechnung
(GUNTHER & ALEERS, 2009), die im Folgenden kurz skizziert wird. Irm Kern
lassen =sich drei Kostenarten einer | Gesundheits”-Kostenrechnung unter
scheiden:

e Krankheits-/Unfallvermeidungskosten,
e Prifkosten sowie
« Folgekosten von Krankheit/Untallen.

Die Krankheits-/Unfallverrmeidungskosten entsprechen hierbei den Fehler
verhitungskosten aus der Qualitdtskostenrechnung und sind somit Ko-
sten, die fir die Erhaltung der Mitarbeitergesundheit anfallen. In diesem
Sinne sind sie Kosten der Einhaltung des Arbeitsschutzes. Beispiele hierfiir
sind Aufwendungen flr Schutzkleidung, Schutzvorrichtungen an Maschi-
nen oder auch fur Mitarbeiterschulungen mit Bezug zurn Arbeitsschutz.
Als Prifkosten werden - analog zur Qualitdtskostenrechnung - die Kosten
fir die laufende Aufrechterhaltung des Arbeitsschutzsystems im Unter
nehrmen bezeichnet. In den Prifkosten sind somit die im Arbeitssicher
heitsgesetz festgelegten Aufgaben der Fachkrafte fiir Arbeitssicherheit und
der Betriebsarzte enthalten (z. B. Unfalluntersuchung, Mitwirkung bei der
Getdhrdungsbeurteilung und der Gestaltung von Arbeitssystemen). Daher
gehoren die Prifkosten sowohl zu den Kosten der Einhaltung als auch zu

Mertisfende Ausfihrungen zu den Grundlagen der Bkonomischen Bewertung von Arbeits-
schutz und Gesundheitsforderung finden sich bei (GONTHER ET AL, 2009).
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den Kosten der Abweichung von Gesundheit. Folgekosten von Krankher-
ten oder Unfallen wiederum sind ausschliellich durch einen Arbeitsunfall
oder die Erkrankung eines Mitarbeiters bedingt und daher reine Kosten
der Abweichung.Tabelle 2.2 fasst diesen Vorschlag einer Strukturierung
der Gesundheitskosten zusammen. Im betrachteten Beispielunternehmen
lagen vorrangig Daten zu Krankheits- und Unfallvermeidungskosten vor.
Eine Separierung der Prifkosten erfolgte bisher nicht. Auch die Folgeko-
sten von Unféllen und Krankheit wurden in der bestehenden Kostenrech-
nung des Unternehmens nicht erfasst. Daher war ez nicht méglich, die
jeweiligen Kosten der Einhaltung (von Gesundheit) und der Abweichung
(von Gesundheit) zu kalkulieren. Erst diese Kostengrolien ermoglichen ei-
ne monetare Analyse des Arbeitsschutzsysterns aus Sicht eines Gesund-
heitscontrollings. Ausgehend von den Daten des Unternehmens war es
allerdings maéaglich, den Wertschéptfungsverlust aufgrund von Fehlzeiten zu
berechnen und als mogliche Folgekosten den Kosten des Arbeitsschutzsy-
stems gegeniberzustellen. Tabelle 2.3 fasst die im Beispielunternehmen
ermittelten Gesundheitskosten zusammen. Weitere Erfahrungen mit der
Struktur der Gesundheitskosten konnten irn Rahmen des Projektes PAGS-
rmonitor zusatzlich in 15 anderen Unternehrmen gesarmmelt werden. Dabei
bestatigte sich das im Beispielunternehmen gewonnene Bild zur Gesund-
heitskostenrechung. In jedermn Unternehmen wurden Personalkosten fur
den Betriebsarzt oder die Fachkraft fur Arbeitssicherhert i. d. R. ohne Pro-
bleme erfasst und verarbeitet. Managementkosten fir das Gesundheits-
rmanagementsystern wurden zwar als vorhanden akzeptiert, konnten aber
von keinem Unternehmen quantifiziert werden. Kosten fir einzelne Mali-
nahrmen im Rahmen des Arbeitsschutzes konnten nur separiert und ana-
lysiert werden, wenn diese Malinahrmen nicht selbst erbracht, also zuge-
kauft wurden. NMur wenige der untersuchten Unternehmen waren ausge-
hend von den vorhandenen Daten in der Lage die Folgekosten von Unfallen
und Krankheit in Euro zu bewerten.

Wahrend die Krankheits-/Unfallvermeidungskosten sowie die Priifkosten
zu den Kosten des Arbeitsschutzsystems gehdren und somit die Ausgaben
bzw. Investitionen zur Aufrechterhaltung sowie Ausbau dieses Systerns
darstellen, kann die Vermeidung von Folgekosten aus Krankheit und Un-
fallen als Mutzen eines Arbeitsschutzsysterns verstanden werden. Flr die
rmonetdre Bewertung der Folgekosten aufgrund von Fehlzeiten und ver
ringerter Arbeitsproduktivitdt wurde im Rahmen des Projektes PAGSmo-
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Tabelle 2.2: Struktur der Gesundheitskosten (in Erweiterung von GUNTHER
& ALBERS, 2009)

Krankheits-/Unfall-
vermeidungskosten

Prifkosten

Folgekosten von
Lnfallen und
Krankheiten

o Personalkosten  des
Arbeitsschutzes und der
Gesundheitsforderung
iz. B. FKosten des
WManagements)

o Fremdleistungs-
kosten (z. B. zugekaufte
Dienstleistungen,
Schulungen,  Gesund-
heitsmalinahmen)

Sach-
lz. B

o Kapitalkosten,
anlagekosten :
Abschreibungen und
Zinsen  fur Sicher
heitseinrichtungen,
Schutzkleidung)

o Monetara Anreize
iz. B. Zuschlisse an
Mitarbeiter fur Kurse)

o Sonstiges (z. B. Mitar
beiterbefragung)

o abziglich Forderung

o Personalkosten  der
sicherheitsfachkratt,
des Sicherheitsinge-
nieurs, des angestellten
Betrichsarztes

o Fremdlaistungs-
kosten (z. B. Kosten fir
externe Sicherheitsfach-
kraft oder Betriebsarzt)

o Wertschopfungs-
wverlust  aufgrund  won
Fehlzeiten oder wverrin-
gerter Arbeitsprodulkti-
witat

o Arbeitszeit ande-
rer Nitarbeiter (z. B.
Managementkosten]

o Schaden
o Ersatzrmalinahmen

o Gerichtskosten, Straf-
zahlungen etc.

o Mersicherungen  und

Beitrage

Kosten der Einhal-
tung (von Gesundheit)

Kosten der Abwei-
chung fvon Gesundheit)

Kosten des Arbeitsschutzsystems

Folgekosten
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Tabelle 2.3: Gesundheitskosten im Beispielunternehmen

Folgekosten
Prifkosten von Unfallen
und Krankheiten

Krankheits-/Unfall-
vermeidungskosten

o Personalkosten o Personalkosten fir | Keine Erfassung wvon
des Arbeitsschutzes | Sicherheitsfachkraft, Folgekosten von
und der Gesund- | Betriebsarzt und Si- | Krankheiten und
heitstforderung cherheitsbeauftragte Unfallen.

11.721 € 179.436 € Ausgehend von den
o Fremdleistungs- Unternehmensda-
kosten Keine Trennung der | €N Kalkulation des

Prifkosten in Kosten | YVertschopfungs-

990.522 € der Einhaltung und verlustes im Projekt
Kapitalkost ' -
o Kapitalkosten, ﬂhbwem_hu_ng von Ge RO
Sachanlagekosten sundheit im Beispiel- i
unternehmen
202.631€ 4453914 €
o Monetére Anreize
k.A.
o Sonstiges
k.A.
o abziglich
Forderung
k.A.
Kosten der Einhal- Kosten der Abwel-
tung (von Gesundheit) chung (von Gesundheit)
nicht kalkulierbar nicht kalkulierbar
Kosten des Arbertsschutzsystermns Folgekosten
(Wertschépfungs-
verlust)
1.366.877 € 4453914 €
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nitor das Wertschopfungsmodell entwickelt. Hierbei handelt es sich um
eine Differenzbetrachtung zwischen der Wertschépfung, die ein Mitarber-
ter bei voller Leistungsfahigkeit an seinem Arbeitsplatz erbringen kann und
der Wertschépfung, die ein erkrankter Mitarbeiter erbringt. Im Extremfall
der krankheitsbedingten Abwesenheit eines Mitarbeiters vormn Arbeitsplatz
sinkt diese Wertschopfung auf null,

Grundlegend hierflr ist allerdings die Ermittlung der Wertschopfung im
Rahmen der ,Gesundheits”-Kostenrechnung. Diese basiert auf demn fol-
genden Gedankengang. Bei krankheitsbedingter Abwesenheit eines Mit-
arbeiters entféllt einerseits der Umsatz, der von diesem Mitarbeiter antel-
lig erwirtschaftet worden ware. Andererseits sinken die variablen Kosten,
die notwendig gewesen waren, um diesen Umszatz zu erwirtschaften. Im
Fall einer Vollkostenrechnung sind dies varrangig die Kosten flr zugekaufte
Materialien und in Anspruch genornmene Dienstleistungen. Bei der Grenz-
kostenrechnung wiederum kénnen alle Kostenarten in ihre fixen und va-
riablen Bestandtelle zerlegt werden. Somit ergibt sich die Wertschépfung
fur die ,Gesundheits”-Kostenrechnung vereinfacht aus der Differenz van
Gesamtleistung (Umsatz +/- Bestandsverdnderungen + aktivierte Eigenlei-
stungen) und Materialkosten bzw. variablen Selbstkosten und entspricht
somit einem erwirtschafteten Deckungsheitrag. Der Wertschépfungsbei-
trag pro Tag und Mitarbeiter entspricht dernnach den Kosten eines Ausfall-
tages.

Somit wird es mdglich, auf Basis der Fehlzeiten den Wertachépfungsverlust
durch Krankheit und Unfalle pro Jahr zu schatzen. Dies wiederum ermog-
licht einerseits Aussagen zum Nutzen méglicher Arbeitsschutz- und Ge-
sundheitsférderungsmalnahmen durch Reduzierung des Wertschépfungs-
verlustes aufgrund von Krankenheit, und andererzeits eine Abschatzung,
was die Reduzierung des Krankenstandes um einen Prozentpunkt pro Jahr
erbringen wirde. Im Rahmen des Projektes PAGSmonitor wurde dieses
Viorgehen in 16 Unternehmen getestet. Dabel zeigte sich sowohl eine ho-
he Akzeptanz dieses Ansatzes als auch eine hohe Heterogenitdt der Un-
ternehmen hinsichtlich der Ergebnisse. So liegt der Wertschopfungsausfall
pro Fehlzeitentag in den Unternehmen zwischen 224 € und 1.512 €, fir
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das Beispielunternehmen lag diese Kennzahl bei 654 €. °

Fur die Ermittlung von Prasentismuskosten, d. h. des Wertschépfungsent-
gangs aufgrund verringerter Arbeitsproduktivitdt am Arbeitsplatz anwesen-
der, aber erkrankter Mitarbeiter, sei auf die Ansitze von Baase (Baask,
2007) und Hemp (HEmP, 2005 verwiesen. Diese konnten allerdings im
Rahmen des vorliegenden Projektes aufgrund fehlender Daten in den un-
tersuchten Unternehmen nicht auf ihre Praktikabilitdt Gberpriift werden.

2.6.2 Okonomische Benchmarks zum Arbeitsschutz und zur
Gesundheitsforderung

Wahrend sich die |, Gesundheits”-Kostenrechnung mit den Kosten eines
Arbeitsschutzsystems und seines Nutzens, im Sinne der Reduzierung von
vermeidbaren Wertschépfungsverlusten beschéaftigt, erlauben Kennzahlen
die Steuerung bzw. das Management des Arbeitsschutzes und der Ge-
sundheitsférderung. In diesem Sinne erméglichen Bewertungskriterien die
|dentifikation und Bewertung von Risiken/Erfolgen sowie (un-lerwiinschten
Entwicklungen im Arbeitsschutzsystern eines Unternehmens.

Die Bewertungskriterien dienen hierbei zur Analyse von ausgewahlten Be-
reichen der Arbeitsbedingungen, die in ihrer Gesarntheit bereits als bedeu-
tender Stressor identifiziert wurden ivgl. Kapitel 2.1). Im Einzelnen sind
dies die drei Kategorien Arbeits- und Gesundheitsschutz, Arbeitsunfalle
und Arbeitszeit. Diezen Kategorien wurden einzelne, besonders aussage-
kraftige und/oder leicht zu erhebende Kennzahlen zugeordnet, denen er-
ne Steuerungswirkung fir den Arbeitsschutz zukornmen kann (vgl. Tabelle
24N,

Generell zeigte sich, dass in den Unternehmen Daten mit Bezug zum Ar
beitsschutz nur unzureichend gespeichert und verarbeitet werden. Daher
war es im Rahmen des Projektes PAGSmonitor nicht méglich, einen umfas-
senden Vergleich der Pilotunternehmen unter Anwendung dieser Kennzah-

S\Weiterfihrende Erlduterungen zur ldee einer , Gesundheits” -Kosternrechnung finden sich bei
(GUNTHER & ALBERS, 2008).

8Die Ableitung von und Himweise zum praktischen Einsatz der Kennzahlen zum Arbeitsschutz
und zur Gesundheitsforderung finden sich bei (GUMTHER ET AL, 2008
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len zu erstellen. Die kennzahlenbezogenen Benchmarkingergebnisse zum
Arbeitsschutz werden im Abschnitt 2.6.4 vorgestellt.

Tabelle 2.4: Okonomische Benchmarks des Arbeitsschutzes und der Ge-

sundheitstérderung

Kennzahl

Berechnung

Kennzahlen des Arbeitsschutz und Gesundheitsforderung

Arbeitszufriedenheitsin-

Ermittlung der Arbeitszutriedenheit Gber

Erkrankungen

-*5 dex Mitarbeiterbefragungen

-+ | Anzahl von

& | Krankmeldungen far Krankmeldungen an Brickentagen

.2 bestimmte Zeiten, z.B. summe aller Krankmeldungen

I.'_

= | Brickentage

£ | Arbeitsproduktivitats- COutput eines Mitarbeiters

E index aOutput aller Mitarbeter

< : freiwillige Kindigungen
Fluktuationsrate Mitarbeiteranzahl
Rate der Mitarbeiter mit Frihverrrentungsantrag
Fruhverrentungsantrage Witarberteranzahl
Rate der \lersetzungsantrage
Versetzungsantrage Mitarbeiteranzahl
Fortbildungsengage- 5 beantragte Fortbildungstage in Periode
mentindex Mitarbeiteranzahl
Verbesserungsvor v~ Veerbesserungsvorschlage in Periode
schlagsindex Mitarbeiteranzahl
Anzahl mehrfach Anzahl der in einem Jahr mehrfach

EJ erkrankter Mitarbeiter erkrankten Mitarbeiter

=

T | Anzahl der Mitarbeit

= r".lza ?r et Anzahl der Mitarbeiter, die an chronischen

7w | mit chronischen . i

9 . Krankheiten leiden

o | Krankheiten

2

2 | Anteil von Langzeitar- v Langzeitarbeitsunfahigkeitsfalle

E beitsunfahigkeitsfallen 5 Arbeitsunfahigkeitsfalle

3

[y}

5 Kosten arbeitsbedingter | Kosten spezifischer arbeitsbedingter

Erkrankungen
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Fartsetzung Tabelle 2.4

Kennzahl Berechnung
Gesund- 5~ Kosten fur Gesundheitsforderung
= | heitsforderungsindex Witarbeiteranzahl
-
@ . an MalEnahmen beteiligte Mitarbeiter
E BetaigungsgL pe Mitarberteranzahl
I.'_
£ | Verbesserungsvor- 5~ Verbesserungsvorachlage zum Arbeitsschutz
2 schlagsindex Mitarbeiteranzahl
=
£
& | Wirksamkeit von nichtmonetar: Zielerreichungsgrad - moneatar:
g Malinahmen Return on Investment
+~ | Anzahl der Unfalle Unfalle der Periode
C E
@ | Z'| Anzahl der Fehltage
ﬁ = | verursacht durch % durch Arbeitsunfalle bedingte Fehltage
C | = | Arbeitsunfalle
g | £
= = 1000-Iann- 5~ Unfalle der Periodes1.000
qg Unfallquote Mitarbeiteranzahl
3
= R 5 Unfalle der Periodes1.000.000
= dnfalinaufigieit 5 |st-Arbeitsstunden im Unternehmen
=% mittlere Dauer Sollarbeitstage-Unfalltage
zwischen Unfallen 3 Unfalle
o | Unfallschwere Anzahl Ausfalltage bedingt durch den Unfall
@ -
= | unfallbedingte unfallbedingte Fehlzeiten
ﬁ Fehlzeitenquote Sollarbertszeit
= : :
HDE Ausfalldauerindesx Eﬁ.usfalltagezbﬁc::;wégl;ﬁed urch Unfélle
Kosten eines 5 Folgekosten fur Unfalle einer Periode
5 | Arbeitsunfalls 5 Unfalle
.'_I
[
e :
= <E IS BN SEL Wertschépfungsverlust aufgrund von Unfallen
”E fall
S
w
S
E Einsparpotenzial % Folgekosten aller Unfalle einer Periode
=T
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Fortsetzung Tabelle 2.4

Kennzahl Berechnung
- | = | Krankheitstage 3~ Ausfalltage aufgrund Krankheit
T | @
€ | € | Kosten des :
E % - > Folgekosten von Krankheiten
4T é : : :
& 5~ Krankheitstage einer Periode
E' <L Rk Ers R 5 Sollarbeitstage einer Pericde
w =
= Dauer zwischen Sollarbeitstage-Krankheitstage
0 Krankheitstagen Anzahl Abwesenheitsperioden
= Wertschopfungswverlust aufgrund verringerter
+ | Prasentismuskosten Arbertsproduktivitat am Arbeitsplatz
2 anwesender, aber erkrankter Mitarbeiter
@ | 5 Uberstunden einer Periode
% Sl LU R 5 Sollarbeitsstunden einer Periode
<
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2 Welche Benchmarks werden hinzugezogen?’

2.6.3 Ganzheitliche Betrachtung uber ein

Ausgehend vom Gesamtmodell des Projektes PAGSmonitor (vgl. Kapitel 4)
15t es notwendig, die im vorhergehenden Abschnitt vorgestellten Kenn-
zahlen in eine ganzheitliche Betrachtung des Arbeitsschutzes aufzuneh-
rmen. Aufgrund seiner Prozessperspektive und seiner unverbindlichen Aus-
gestaltung eignet sich insbesondere das EFOM zur Anpassung an das
Thema Arbeitsschutz und Gesundheitsférderung. Daher wurde hierauf ba-
sierend und unter Verwendung der Kennzahlen ein Gesundheits-EFQOM-

Gesundheits-EFQM-Modell

Modell entwickelt (Abbildung 2.11).

Fihrung

Befdhiger

Arbeitsachutz-
akiaura,
Milarbietzr

Urte-nehmans
oolizik, Sireege

TRTMRM-
bedingunzer,
Eatreuung

Arbeits
sickerheit

liesundheiss-
schul:

Bezundheizs-

furder any

Ergebnisse

I ativation,
|dzniifization

[ alitir
G:ah litat desz
Mitarke ter

AMmms

U-ternehmans-
Iy e

kasten-
wirkLrgen

U-ralle

Arbzilszell

56

Yerbesserm und Lernen

Abbildung 2.11: Gesundheits-EFOM-Maodell




2.6 Kosten und Nutzen von Arbeitsschutz und Gesundheitsforderung

Tabelle 2.5: Zuordnung der Kennzahlen zum Gesundheits-EFQOM-Modell

Kennzahlen(-Kategorie] Bereich im EFQOM-Modell

Rahmenbedingungen

Gesundheitsgefahrdung T W

Gesundhertsférderung Arbeitsschutzakteure Mitarbeiter

Motivation und Stabilitdt des

Arbeitszufriedenheit iR S
Arbeitszeit Krankenstand
Arbeitsunfalle Unfallgefahr

Die Mitarbeiter eines Unternehrnens sind in diesern Modell als Kunden des
Arbeitsschutzes und der Gesundheitsférderung zu verstehen, da der Ge-
sundheitszustand der Belegschaft in diesem Kontext die gréfiten Auswir
kungen auf die Gesundheitskosten hat. Die im vorhergehenden Abschnitt
vorgestelten Kennzahlen lassen sich dabei auf Basis ihrer Kategorisierung
verschiedenen Bereichen irmm EFQOM-Meaodell zu ordnen, wie Tabelle 2.5 ver
deutlicht.

Im Rahmen des EFOM-Modells sind Fihrung, Unternehmenspelitik und
Strategie hierbel aber im Sinne des 2-Faktoren-Modells eher als Hygiene-
bzw. Befdhigerfaktoren zu verstehen, d. h. sie milssen inwilnschenswerter
Auspragung vorhanden sein, um negative Auswirkungen zu vermeiden, ha-
ben aber keinen direkten Einfluss auf z. B. eine Steigerung der Mitarbeiter
motivation (FRITZ, 20067,

"Weiterfiihrende Ausfihrungen zum Konzept des Gesundheits-EFQM-Modells finden sich bei
GlintherAlbers/Hamann 2008 (GUNTHER ET AL., 2009).
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2 Welche Benchmarks werden hinzugezogen?’

2.6.4 Anwendung der Benchmarks am Fallbeispiel und in
weiteren Pilotunternehmen

Ausgehend von denvorhergehenden theoretischen Erkenntniszen aus dem
Projekt PAGSmonitor zur ékonomischen Bewertung des Arbeitsschutzes
und der Gesundheitsférderung wurden in 16 Unternehmen Erhebungen
durchgefiihrt, die einen ersten Eindruck fur ein mégliches Benchmarking
in diesermn Bereich vermittelten. Dabkel zeigt sich insbesondere ein grolies
Ungleichgewicht zwischen den jahrlichen Kosten fur das Arbeitsschutzsy-
stem sowie den durch Ausfalltage entstandenen Wertschdpfungsverlust in
den einzelnen Unternehmen. Der hieraus resultierende dkonomische He-
bel ist betrachtlich. Die in den Unternehmen wvorliegenden Daten zu den
Gesundheitskosten fasst Tabelle 2.6 zusammen und stellt diese im Sinne
eines Benchmarkings den Daten des Beispielunternehmens gegenuber.
Die Ergebnizsse eines kennzahlenorientierten Benchmarkings Uber alle Pi-
lotfirrnen sind in Tabelle 2.7 dargestellt. Dabei zeigt sich, dass in den un-
tersuchten Unternehmen, die zur Berechnung einer Vielzahl von vorge-
schlagenen und aussagekraftigen Kennzahlen notwendigen Daten nicht
vorliegen. Von einer zur sinnvollen Steuerung des Arbeitsschutzsystems
ausreichenden Informationslage des Managements kann in den Unterneh-
men also nicht gesprochen werden. Diese allgermeine Feststellung trifft auf
das Beispielunternehmen ebenfalls zu. Ausgehend von den gewonnenen
Kennzahlen zeigt sich, dass das Beispielunternehmen im Bereich des Ar
beitsschutzes gute Ergebnisse bei der Fluktuationsrate sowie dem Anteil
von Langzeitarbeitsunfahigkeitstallen erzielt. Andererseits entstehen durch
Unfélle im Unternehmen Uberproportional viele Arbeitsunfihigkeitstage,
bei einer niedrigen Unfallquote. An dieser Stelle |&sst sich vermuten, dass
im Beispielunternehmen vorrangig besonders schwere Unfalle vorfallen,
so dass in diesern Bereich weitere Analysen erforderlich sind und auch
verbesserte Arbeitsschutzmalinahmen entwickelt werden sollten. In allen
anderen arbeitsschutzrelevanten Bereichen ist das Beispielunternehmen
leicht Uberdurchschnittlich aufgestellt.

MNachdem die einzelnen Benchmarks zur Analyse des Arbeitsschutz und
der Gesundheitstérderung aus den Blickwinkeln des Perscnalmanage-
rents, des Betriebsarztes, der Fachkraft fur Arbeitssicherheit und des Con-
trollings hergeleitet wurden, werden im folgenden Kapitel die einzelnen
Benchmarks in einem Gesamtzusammenhang eingecrdnet. Dabei werden
die verschiedenen Wirkungszusammenhange in einem Gesamtmodell be-
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schrieben, welches dann als Grundlage fir die Entwicklung des Selbstbe-

wertungstools dient.

Tabelle 2.6: Gesundheitskosten in den Pilotunternehmen

Fehlzeitentag

Reispiel Bench-

Gesundheitskosten o rmark finimum IWlaximum
unternehmen ()

Kosten des Arbeits-

schutz-Systemns 1366877 € | 184461€ | 1207€ | 2B

linsgesamt)

davon

Krankheits-/Unfall- 1187441 € 146.603 € 1.207 € 5k 18;-11&1

vermeidungskosten

davon Prifkosten 179.436 € 39.362 £ eSS 179.436 €

Kosten des Arbeits-

schutz-Systems pro 2305 € 607 € 72 € 2305 €

VZAB

davon

a7 2.181 € 514 € 10€ 2181 €

vermeidungskosten

pro VZA

Syl Tkoslan 303 € 108 € 0€ 303 €

pro WZA

Folgekosten von Unfallen/Krankheit

Direkte Folgekosten

von Unfallen/ k. A. 37886 £ 0€ 185.000 €

Krankheit

Wertschopfungs-

verlust pro 4453914 < ZaLTAT 3781 € 12,24 5882

= =

Jahr

Wertschopfungs-

verlust pro Jahr pro FASIR I 871 € 140 € 18.210 €

VZA

Wertschopfungs-

verlust pro 665 € 581 € 224 € 1519 €
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2 Welche Benchmarks werden hinzugezogen?’

Tabelle 2.7: Benchmarkingergebnisse aus den 16 Pilctunternehmen

Malinahmen

Kennzahl Beispiel 2 Wi Max
Arbeitszufriedenheits-
OOl Il M. n.v. n.v. ..
2| 7 | Index
E = | Anzahlwvon
T | 8 | Krankmeldungen flr
2 | .2 | bestimmte Zeiten, z. B. n.v. v n.v. n.v.
2 | 5 | Brickentage
R _ o
m | £ | Arbeitsproduktivitats-
s . .. n.v. n.v. n.W.
= | index
ﬁ <
ke Fluktuationsrate 1,01 % 5,79 0,00% 29 96%
k)
? Hate der
3] 2 g Mn.v. n.v. n.v. n.v.
o Frahwerrentungsantrage
2 Fate der
= # n.v. n.v. n.v. n.W.
= Versetzungsantrage
il Fortbildungsengags-
H : n.v. n.v. n.v. N,
5 mentindex
5 Verbesserungswor-
7 : N.v. n.v. n.v. n.W.
i schlagsindex
8 Anzahl mehrfach
Z| o _ _ n.v. n.v. n.v. n.wv.
N S | erkrankter Mitarbeiter
LU : .
E = | Anzahl der Mitarbeiter
-m
2 E mit chronischen Y. s T3 T
ﬁ 2 | Krankheiten
E| @ ; :
g | £ | Antell von Langzeitar 22,91% | 2508% | 0,00% | 62,22%
5 | beitsunfihigkeitsfallen
W
(3 | Kosten arbeitsbedingter
n.v. n.v. n.v. n.wv.
Erkrankungen
Gesundheitsforde-
- _ Mn.v. n.v. n.v. M.,
S | rungsindex
a.;l_ e
E Beteiligungsquote M. Mn.v. n.v. n.v.
iz
‘m | Verbesserungsvor-
s n.v. n.v. n.v. n.W.
2 | schlagsindex
=
o | Wirksamkeit von
0] N.v. n.v. n.v. n.W.
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Tabelle 2.8: Benchrmarkingergebnisse aus den 16 Pilotunternehmen

Kennzahl Beispiel in Mlax
+~ | Anzahl der Unfalle 29 18 0 66
4k}
G = | Anzahlder Fehitage
‘% 5 | werursacht durch 1.156 260 ] 1.156
= 2 | Arbeitsunfalle
3| B -
= | £ | 1000-Mann 49 69 0,00 269
“'g Linfallquote
£ Linfallhdufigkeit M. W, M. .. M.
@
o rmittlere Dauer _— - it -
< zwischen Unfallen L i i e
o | Unfallschwere M. M.V, M.v. M.,
@
= | unfallbedingte
E Fehlzeitenquote 0,01% 0,43% 0,00% 0,70%
E Austalldauerindex M., n.v. n.v. n.v.
Kosten eines
- n.w. n.v. n.v. n.v.
E Arbeitsunfall=
=]
S
T | Jahresleistungsaus- 7h6.498 213549 1.191.252
E= £ e 0,00 € £
3
oo Aall
‘o
E Einsparpotenzial M., n.v. n.v. n.v.
- | +« | Krankheitstage b.eb0 2.899 14 9.188
3|z
§ | § | Kostendes 2.442.447| 2.442.447| 3751 € | 12.237452
S | o | Krankenstandes
FREE £ = =
= ﬁ kKrankenstand 4 2809 4 24% 0,19% 2.48%
]
A Dauer zwischen e i e e
o Krankheitstagen a o o o
< .
.1: Prasentismuskos- i - it -
k)
= ten
&
g Uberstundenquote 2,97% 3,81% 0,00% 20,61%
<
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3 Welche Aspekte zahlen fur
Arbeitssicherheit und Gesundheit?

Wie im Kapitel 2 bereits abgeleitet wurde, unterliegen Arbeitssicherheit
und Gesundheit im Unternehmen einer Reihe von monetéren, organisato-
rischen sowie qualifikatorischen Einflussfaktoren. Im Rahmen des Projek-
tes PAGSmonitor wurde eine ganzheitliche Sicht auf diese Einflussfakto-
ren und ihre Abhangigkeiten verfolgt, die letztendlich in ein Gesarntmaodell
mindete.

Mit diesern Modell werden die Stellschrauben aufgezeigt, die einem Unter
nehmen die Moglichkeit eroffnen, bewusst Malinahmen zur Verbesserung
von Arbeitssicherheit und Gesundheit einzuleiten sowie in threr Wirkung
zuU beurteilen.

Abbildung 2.1 zeigt das entwickelte Gesarmntmodell im Uberblick. Im Zen-
trum steht die Arbeitsschutzgiite als zentrales Bewertungskriterium, die
sich sowohl aut Arbeitsschutz als auch auf die Gesundheitstérderung be-
zieht. Sie hangt maligeblich von den durch den Betriebsprozess bedingten
Getdhrdungen sowie den gesundheitlichen Ressourcen ab. Das Mal der
Gefahrdungen ist in gewissern Rahmen branchen-/produktabhangig und
wird in diesermn Kontext zumeist durch spezifische technische Malinahmen
beeinflusst. Die gesundheitlichen Ressourcen sind abhénagig von den indi-
viduellen Leistungsvoraussetzungen der Beschéaftigten.

Es spielen hier auch zunehmend psychische Gefdhrdungsfaktoren eine Rol-
le, die dieser Branchen- und Produktabhangigkeit nicht unterliegen und auf
die durch organisatorische und personale Malinahmen zu reagieren ist.
Das Gesamtmodell (Abbildung 3.1} kombiniert Struktur und Prozessfak-
toren von Arbeitsschutz und Gesundheitsforderung mit monetaren sowie
nichtmonetdren Ergebnisfaktoren und berlcksichtigt aulferdern die Ein-
flisse, die von der subjektiven Wahrnehmung von Arbeitssicherheit und
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Abbildung 3.1: Gesamtrnodell fir Benchmarking von Arbeitsachutz und
Gesundheitstérderung

Gesundheit ausgehen.

Wesentliche Akteure in diesern Gesamtsystern sind die Betriebsérzte und
die Fachkrafte fur Arbeitssicherheit. Von ihnen gehen Impulse fir die tech-
nischen, organisationalen und personellen Malinahmen zur Verbesserung
von Arbeitasicherheit und Gesundheit aus.

Vor demn Hintergrund der Notwendigkeit personaler Malinahrmen gewin-
nen weitere Akteure an Bedeutung — die Mitarbeiter, die férdernden oder
belastenden Arbeitsbedingungen ausgesetzt sind, sowie deren Vorgesetz-
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te, die flr deren Arbeitssicherheit und Gesundheit zustandig sind.

Das Controlling ist ein weiterer, bisher zumeist unterschétzter Akteur flr
Arbeitssicherheit und Gesundheit. Mitarbeiter mit Controllingaufgaben un-
terstiitzen die Einddmmung von Gefdhrdungen durch das Aufdecken von
Problernbereichen sowie die Dokumentation bzw. das Steuern von Veran-
derungen.

Diese genannten Akteursgruppen erganzen sich in ihrem Aufgabenprofil
gegenseitig und sind alle fur die Realisierung van Arbeitsschutz und Ge-
sundheitsforderung vonnoten.

Der Betriebsarzt sowie die Sicherheitsfachkraft bundeln in einem Unter
nehmen das Wissen Uber die Gestaltung von Arbeitsplatzen und maglichen
oder haufigen Krankheiten. Zusammen mit den Personalverantwaortlichen
werden die gesundheitlichen Ressourcen in den Blick genormmen. lhre ge-
meinsame Aufgabe ist es, das Unternehmen im Hinblick auf die vorhande-
nen Rahmenbedingungen zu unterstitzen und einen bestehenden Bedarf
an Arbeitsschutz und Gesundheitsforderung zu ermitteln.

Mit der Betrachtung der Mitarbeiter des Unternehmens als Humanressour
ce beschaftigt sich das Personalcontrolling. Die Gesundheit der Mitarbeiter
liegt allerdings haufig, wie das Projekt PAGSmonitor zeigt, noch aulierhalb
des Betrachtungsfokus. Zudem befindet sich das Personalcontrolling gera-
de bei kleinen und mittelstdndischen Unternehrnen noch in der Entwick-
lung. Meben der Organisation einer gut funktionierenden sicherheitstech-
nischen und betriebsarztlichen Betreuung kann ein Unternehmen durch
die Gestaltung der Mitarbeiterfihrung dazu beitragen, das gesundheitliche
Wohlbefinden und sicherheitsorientierte Verhalten der Belegschaft zu be-
einflussen. Auf diese Weise lassen sich nicht nur Fehlzeiten, Unfalle und
Verletzungen reduzieren, sondern auch die Zufriedenheit sowie Mativation
der Belegschaft steigern und damit indirekt die Wertschépfung erhéhen.
Die direkten Fuhrungskrafte tragen Verantwortung daflr, dass die im Un-
ternehmen entwickelten Strategien und Ziele sowie die Malinahmen zur
Urnsetzung von Arbeitssicherheit und Gesundheitsférderung auf ihrer Lei-
tungsebene durchgefuhrt werden (Kommunikation und Kontrolle). Dadurch
prégen sie bei der Belegschaft das Bild davon, wie wichtig dem Unterneh-
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men Gesundheit und Arbeitssicherheit ihrer Mitarbeiter sind. Wenn Mitar
beitern von thren Vorgesetzten Wertschatzung und soziale Unterstitzung
entgegengebracht werden, profitieren nicht nur thre Motivation und Ar
beitszufriedenheit, sondern auch ithre Gesundheit und thr Wohlbefinden,
davon. Letztendlich wird das Unternehmensimage durch das Arbeitserle-
ben und die Bewertung von Arbeitssicherheit und Gesundheit durch die
Mitarbeiter beeinflusst.

Auch Kollegen kénnen untereinander das gesundheits- und sicherheits-
bewusste Verhalten beeinflussen (Gruppenverhalten). Durch das Hinwel-
sen auf Gefahren und Beseitigen von Stérungen tragen sie dazu bel, den
Arbeits- und Gesundheitsschutz eines Unternehmens kontinuierlich zu ge-
wahrleisten und zu verbessern. Auch bei Stress kénnen Kollegen durch
die soziale Unterstltzung Belastungen reduzieren helfen. Daneben sind
auch die personlichen Eigenschaften der Mitarbeiter fir das gesundheits-
und sicherheitsrelevante Verhalten von Bedeutung. Einige davon kénnen
durch Malnahmen des Unternehmens geférdert werden. Zum Beispiel
haben Personen, die davon Uberzeugt sind, den Anforderungen der Arbeit
gewachsen zu sein und lange Erfahrungen mit einer Arbeitsaufgabe ha-
ben, eingeringeres Verletzungs- und Stressrisiko. Die Wirkung von Arbeits-
schutzstrukturen ist in hohern Mal? davon abh&ngig, ob und wie sie bei der
Belegschaft ankormmen. Durch Kommunikation der Ziele und Werte des
Unternehmens entsteht in den Képfen der Belegschaft ein Bild von der ge-
lebten Bedeutung von Arbeitsschutz und Gesundheitsférderung, dem sie
ihr Verhalten anpassen (Unternehmensimage).

Die Betrachtung der ékonomischen Auswirkungen von Arbeitsschutz und
Gesundheitstérderung setzt bei den Unféallen im Unternehrmen und den Er
krankungen der Mitarbeiter an. Wahrend bisher beschrieben wurde, wie
diese beiden Aspekte von der Flihrung des Unternehmens, der Ausge-
staltung des Arbeitsschutzsystermns sowie der Arbeit des Betriebsarztes
und der Fachkraft fir Arbeitssicherheit beeinflusst werden kénnen, wer
den im Folgenden deren dkonomischen Auswirkungen in einen Gesamt-
zusarmmmenhang gestellt. Unfalle und Erkrankungen fihren zu steigendem
Krankenstand und Prédsentismus. Diese beiden Aspekte wiederurn wirken
sich auf die Wertschépfung im Unternehrnen aus, kranke Mitarbeiter feh-
len entweder oder kinnen nicht ihre gewohnte Leistung erbringen. An-
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dererseits entstehen neben der entgangen Wertschopfung Folgekosten
(Abweichungskosten), z. B. fir Ersatzpersonal oder Uberstunden oder die
Lohnfortzahlung im Krankheitsfall. Gelingt es also, durch Malknahmen des
betrieblichen Arbeitsschutzes und der Gesundheitsférderung, diese Fol-
gekosten und den Wertschépfungsentgang zu reduzieren, kann dies als
Mutzen des Arbeitsschutzsystems angesehen werden. Diesem sind die
Kosten fir das System (Einhaltungskosten), z. B. fir den Betriebsarzt, Ar
beitsschutzausristung oder Malinahmen der Gesundheitsférderung, ge-
genuberzustellen. In den Filotunternehmen liel sich dabei der Wertschop-
fungsverlust als ein bedeutender konomischer Hebel identifizieren'. Ne-
ben den beschrieben monetaren Wirkungen, hat der Gesundheitszustan-
des der Mitarbeiter eines Unternehrmens auch nichtmonetare Wirkungen.
Mit Hilte der Kennzahlen in Kapitel 2 ist es maéglich, Problembereiche zu
identifizieren und steuernd einzugreifen. So kann z. B. eine hohe Fluktuati-
onsrate ein Indiz tlr herrachende Unzufriedenheit und geringe Mativation
der Mitarbeiter sein, ein Grund hierfir kénnen auch negative Auswirkun-
gen der herrschenden Arbeitsverhdltnisse auf die Gesundheit der Mitar
beiter sein.

Meben den direkten Auswirkungen auf die Folgekosten und den Wert-
schépfungsverlust kann eine aktiv gelebte Folitik des Arbeitsschutzes und
der Gesundhetstforderung, welche die Gesundheit der Mitarbeiter als kri-
tischen Erfolgsfaktor betrachtet und entsprechend steuert, auch zu einer
allgemeinen Verbesserung der Frozess- und Produktqualitat fuhren, wenn
Gesundheitsaspekte bei deren Gestaltung entsprechend beachtet werden.
Diese Qualitdtsverbesserungen konnen sich dann langfristig positiv auf
den Unternehmenserfolg auswirken und zudemn Freirdurme schaffen, z. B.
in Form von kirzeren Prozessdurchlaufzeiten wodurch freie Kapazitadten
entstehen, die flr andere wertschépfende Aktivitdten eingesetzt werden
konnen.

Irn Hinblick auf die komplexen Zusarmmenhénge zwischen verschiedenen
Einflukfaktoren auf Arbeitssicherheit und Gesundheit sowie bestand im
Rahmen des Projektes die Schwierigkeit, die im Gesamtmodell (Abbildung

'So stehen den Kosten des Arbeitsschutzsystems pro VZA im Beispielunternehmen i. H. w
2,306 € pro VA4 und Jabr ein Wertschopfungsverlust durch Krankenstand i. H. v. 7511 € pro
WZA und Jahr gegeniiber. Eine Reduzierung der Fehlzeitenquote um 1 % wiirde mit einer
Reduzierung des Wertschopfungsverlustes i. H. v. 1.016.731 € pro Jahr einhergehen.
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3.1) zusarmnmengeflhrten objektiv beurteilbaren Faktoren und subjektiven
Wahrnehmung in einemn internetbasierten Benchmarkingsystern abzubil-
den.

Im Benchrnarking werden letztendlich die struktur und prozesscrientierten
Faktoren verarbeitet, wie sie im Kapitel 2 hergeleitet wurden. Aus Griinden
der Ubersichtlichkeit wurde die Arbeitsschutzgiite als Summenmali ein-
gefihrt.

Aus dem Bereich der personalen Faktoren ist lediglich die ,,Komrmunikation
und Kontrolle” zum Arbeitschutz einer Einschatzung direkt zuganglich und
wird in die Arbeitsschutzgiite integriert.

Aulierdemn werden im Benchrmarkingsystem die Einhaltungs- und Folge-
kosten wvon Arbeitsschutz und Gesundheitsforderung als monetare Wir
kungen erfasst und verglichen. Als objektive Beurtellungskriterien finden
darliber hinaus die Arbeitsunfall- und Krankheitszahlen Eingang. Sowohl
die Arbeitsschutzglte als auch die verlorene Wertschépfung werden in Be-
ziehung zum Gefahrdungspotenzial gesetzt (Abbildung 3.2).

Die personalen Faktoren ,Arbeitserleben” sowie die ,Kenntnis und Um-
setzung von Arbeitsschutzregeln” kénnen nur mit einer Mitarbeiterbefra-
gung ermittelt werden.

Diese Ergebnisse miissen bei der Auswertung des Benchmarkings und
der Ableitung von Maltnahrmen bewusst und umfassend in die Diskussion
einbezogen werden.

Im Folgenden wird das Selbstbewertungstool als die technische Umset-
zung des theoriebasiert hergeleiteten Benchrmarkingssystems umfassend
beschrieben und in seiner Funktionsweise dargestellt.
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4 Wie nutzt man das
Selbstbewertungstool?

4.1 Unterstiutzung durch das Selbstbewertungstool

Das Benchmarking fur das in Kapitel 3 abgeleitete Gesamtrnodell wird
durch ein online bereitgestelltes Selbstbewertungstool unterstiitzt und in
seine DurchfUhrung effizient gestaltet. Das Selbstbewertungstool dient ei-
nerseits, wie es die Bezeichnung schon ausdrlckt, der Selbstbewertung
und unterstltzt andererseits Benchmarking beziglich Arbeitssicherheit und
Gesundheit.

Bei der Selbstbewertung wird das Becbachtete, das Erreichte, mit den er-
genen internen Standards (Anspruchsniveau, fiele) abgeglichen. Im Ge-
gensatz zu einer externen Bewertung des Unternehmens bzw. einer Orga-
nisation hat eine Selbsthewertung zum Ziel, das im Unternehmen vorhan-
dene Wissen zu erschliefen und zu nutzen sowie die Motivation und die
fachlichen, wie sozialen Kompetenzen der Betelligten zu erhdhen.

Ziel sowohl der Selbstbewertung als auch des Benchmarkings ist das Initi-
ieren einer Diskussion zu monetaren und nichtmonetaren Wirkungen von
Arbeitsschutz und Gesundheitsforderung im eigenen Unternehmen.

Mit dem Benchrnarkingsystem bieten die Mitarbeiter der TU Dresden den
Unternehmen ein erprobtes Instrumentarium fur die eigene, wiederholba-
re Anwendung an.

Das Benchmarking stellt ein sogenanntes Ergebnis-Benchrmarking dar, das
einzuschatzen hilft, mit welcher Organisation ein , Abgucken” sinnvoll ware.
Es wird zwischen verschiedenen Unternehmen, unabhangig von Branche
und Unternehmensarélie, durchgefihrt. Wenn eine ausreichende Daten-
basis besteht, kann eine Filterung nach Branche und Unternehmensgrolie
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implermentiert werden.

Im Ergebnis werden Handlungsschwerpunkte im Vergleich mit anderen
Unternehmen aufgezeigt. Dies basiert auf der Bestimmung gualitativer
und quantitativer Unterschiede zwischen den Unternehrmen.

Durch das Selbstbewertungstool erhalten Unternehmen entsprechend Hin-
weise,

e ob Verbesserungsbedarf besteht,
¢ in welchen Bereichen Veradnderungen vorrangig notwendig sind und
e welche Unternehmen als Vorbilder in Frage kornmen.

Zielgruppen flr die Durchflhrung sowohl der Selbstbewertung als auch
des Benchmarkings sind neben der Geschaftsleitung in erster Linie die
Fachkraft flr Arbeitssicherheit sowie der Betriebsarzt und die Verantwort-
lichen fur die wirtschaftlichen Kennzahlen im Unternehmen (Ublicherweise
Controlling). Dabei ist das Hinzuziehen der Belegschaftsvertretung zum
Ausfillen des Tools vorteilhaft.

Es sind zwei Einsatzszenarien denkbar.

Einsatzszenario 1 crientiert auf die gemeinsarmme Abarbeitung des Fra-
genkatalogs durch Geschéaftsleitung, Betriebsarzt, Fachkraft fiir Arbeitssi-
cherheit, Controller und Vertreter der Mitarbeiter. Ein geeigneter Rahmen
hiertdr sind die Sitzungen des Arbeitsschutzausschuszes. In manchen Un-
ternehmen konnen sich auch Qualitatszirkel oder vergleichbare Beratun-
gen anbieten. Die Vorteile dieses Szenarios sind unstrittig. Die gemein-
same Diskussion zu den jeweilligen Einstufungen bewirkt gleichzeitig den
Austausch zur unterschiedlichen Sichtweise auf einzelne Sachverhalte und
kann auch unmittelbare Malinahmen nach sich ziehen, die nicht zwangs-
laufig das Ergebnis des Benchmarkings sein missen. Damit ware das
Hauptziel, die Initiierung der Verbesserung von Arbeitssicherheit und Ge-
sundheit erreicht.

Dieses Vorgehen hat in erster Linie Hindernisse bei der praktischen Reali-
sierung, denn es setzt voraus, dass alle Beteiligten zur gleichen Zeit verflg-
bar sind. Das konnte gerade bei der Einbeziehung eines externen Betriebs-
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arztes oder einer externen Fachkraft fir Arbeitssicherheit mit erheblichern
Aufwand verbunden sein. Von wesentlicher Bedeutung ist auch eine kon-
sequente Durchfiihrung, die einerseits alle Sichtweisen berlicksichtigt, aber
auch eine zielflhrende Diskussion gewsahrleistet. Hierbel ist bei der ersten
Anwendung des Selbstbewertungstools durchaus die Einbeziehung eines
externen, neutralen Moderators sinnvoll.

Dieses Szenario favorisierten auch Fachexperten und Praktiker, mit denen
die Einsatzszenarien diskutiert wurden.

Einsatzszenario 2 beruht darauf, dass die beteiligten Personen unab-han-
gig voneinander oder nacheinander das Instrument ausfillen. Hierflr ist
der Ausdruck des Fragenpools auf Papier erforderlich. Ersteres erfordert ei-
ne anschliefende Zusammenfihrung aller Einschétzungen inklusive einer
Entscheidung dariiber, wie mit unterschiedlichen Einstufungen umgegan-
gen wird. Das Umlaufverfahren kann ebenfalls unterschiedliche Sichtwei-
sen integrieren, aber auch hier missen unterschiedliche Einschétzungen
diskutiert werden. Eine germeinsarme Diskussion der Bewertungsergebnis-
se Ist auf jeden Fall notwendig, um gemeinsam Handlungsbedarf abzulei-
ten und Verbesserungsmalinahmen zu entwickeln.

Das Selbstbewertungstool wird auf der Website
http://pags—monitor.cimtt.de bereitgestellt. Diese Website enthalt all-
gemeine Inforrmationen zum Selbstbewertungstool:

e MNutzungsbedingungen und Datenschutzbestimmungen

e |nformationen zur Handhabung und Beispielauswertungen
e Verlinkung zurm PAGSforum

e |nforrmationen zu den Entwicklern

e Kontaktméglichkeit

Die Mutzung ist kostenfrei, bedarf aber einer Zugangsregistrierung (Abbil-
dung 4.2).

Es werden Vorname, Nachname, E-Mail-Adresse und Firma erfasst. Die-
se Daten werden nur zur internen Mutzerverwaltung verwendet. Per E-
Mail wird dann der Zugangscode verschickt. Dieser muss sorgfaltig auf-
bewahrt werden, da er den wiederhohlen Zugang, auch nach grélieren
Zeitabstanden gewahrt.
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Abbildung 4.2 Login-Seite zum Selbstbewertungstool

Abbildung 4.3 zeigt darUber hinaus die innere Struktur des Selbsthewer
wngstools. Zentraler Punkt ist das UserCenter. HierUber erfolgt die ge-
sarmnte Mavigation durch das Selbsthewertungstool. Die einzelnen Funktio-
nen des Selbstbewertungstools werden im Folgenden kurz erlautert.

Selbsthewertung: Dieser Menlpunkt ermndglicht die Eingabe einer Be-
wiertung zu elnern beliebigen Zeitpunkt. Die getatigten Eingaben kinnen
bel Bedarf zwischengespeichert werden, um mit der Befragung zu einem
spateren Zeitpunkt fortzufahren. Dazu wird ein zusatzliches Passwort wver
geben und an die angegebens E-Mail-Adresse versandt. Durch diesen Me-
chanismus st es auch mdglich, die Befragung an einen anderen Mitarbeiter
Svvelterzugeben”

Jahresvergleich: Hinter diesern MenUpunkt wverbirgt sich die Moglichkeit,
Datensatze, die zu unterschiedlichen Zeitpunkten erstellt wurden, mitein-
ander zu vergleichen. Hierdurch werden die Entwicklungen im Unterneh-
rmen, Inshesondere die Konseguenzen aus eingsleteten Malinahrnen ab-
leshar. Voraussetzung ist, dass mindestens zwelmal die Selbsthewertung
vorgenomrmen wurde, Standardrnallig werden die letzten beiden Selbst-
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Abbildung 4.3 UserCenter des Selbsthewertungstools

bewertungszetpunkte miteinander verglichen.

Benchrnarking: Hier erfolgt der Vergleich des aktuellen Datensatzes des
Unternehrnens mit den gespeicherten Datensatzen der anderen Unterneh-
rmen. Voraussetzung ist, dass mindestens ein Datensatz des Unterneh-
rmens hinterlegt st

Einladung: Benchrarking lebt won der Miteirkung moglichst wvieler Unter
nehmen. Dieser Menlpunkt eroffnet die Moglichkeit, anderen Unterneh-

rmen die Benutzung des Selbsthewertungstools z2u empfeblen.

Ranking: Unter diesern Menlpunkt werden die fUnf Unternehmen ange-
zelgt, die dern rmaximalen Edullungsgrad armn nachsten sind. Diese narment-
liche Mennung ist nur maoglich, wenn die Unternehren ithr Einverstandnis
dazu gegeben haben. Diese Beretschaft wird am Ende jeder Selbsthewer

tung abgefragt.
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4.2 Bewertungsregeln im Selbstbewertungstool

Fragebogen: Zur Vorbereitung der Dateneingabe ist es u. U. sinnvoll, vorab
Daten zusarmnmenstellen zu lassen. Dazu kann der komplette Fragebogen
ausgedruckt werden.

Passwort dndern: Hier kann das per E-Mail zugesandte Passwort gedndert
werden. Das gilt nicht fur das Passwort, das im Falle des Zwischenspei-
cherns vergeben wurde.

Richtlinien: Hier werden Links zu wesentlichen Richtlinien fir Arbeitsschutz
und Gesundheitsférderung aufgefihrt.

Hilfe: Hier wird die Bedeutung der verschiedenen Buttons erlautert.

4.2 Bewertungsregeln im Selbstbewertungstool

Das Benchmarking im Arbeitsschutz und der Gesundheitsforderung wird
anhand einer Selbstbewertung durchgeflhrt. Der internethasierte Fragebo-
gen, auf dem das Selbstbewertungstool beruht, resultiert in der Vergabe
von Punkten. Durch den Vergleich der erreichten Punktzahlen mit optima-
len Werten entsteht erstens ein Profil von Starken und Schwéchen wvon
Arbeitsschutz und Gesundheitsforderung jedes einzelnen Unternehmens.
Sweitens wird eine Rangordnung von Unternehrmen mit unterschiedlicher
Arbeitsschutzglte erstellt.

Werden die Anforderungen der formulierten Fragen nur teilweise erfillt,
werden im Rahmen der Auswertung Hinweise auf Verbesserungsmdaaglich-
keiten angezeigt. Aulierdern wird gepruft, bei welchen ltems, aufgrund der
nur teillweisen ErfUllung der Anforderungen, moglicherweise Vorschriften
und Regelungen verletzt sind.

Der Gesamterfillungsgrad der Glte des Arbeitsschutzes wird auf Grund-
lage einer gewichteten Summation der Benchrnarks ermittelt. Der Zugriff
auf das Selbstbewertungstool ist mit einem Internetbrowser (Firefox, In-
ternet Explorer, Opera, ...) moglich. Es ist jedoch erforderlich, Javaskript zu
aktivieren und Cookies zuzulassen. Dadurch wird der Nutzer am System
identifiziert und ein Fremdzugriff unterbunden.
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Indikator 1 Gesamterfillungsgrad

“Arbeitsschutzgite”

Parameter 1

Indikator 2

Parameter 2

Abbildung 4.4: Summationsschema des Selbstbewertungstools

Im Folgenden werden arm Fallbeispiel die einzelnen Schritte bei der Hand-
habung des Selbstbewertungstools erlautert.

4.3 Einzelfunktionenen des Selbstbewertungstools

4.3.1 Dateneingabe

Zundchst werden einige allgemeine Daten zurmn Unternehmen erfasst, be-
vor Sachverhalte aus den folgenden 11 Bereichen zur Einschatzung vorge-
legt werden.
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Abbildung 4.5: Struktur der Dateneingabe
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Tabelle 4.1: Anzahl der erfragten Sachverhalte je Benchrark

Sach-

Benchmark kel
Allgerneine Angaben 10
Arbeitsschutzpolitik 13
Allgermeine Rahmenbedingungen 10
Kompetenz der Arbetsschutzakteure 7
Bedarfsermittlung 7
Art und Weise der Umnsetzung der Betreuung N
Betriebliche Gesundheitaférderung 7
Kommunikation und Kontrolle zu Arbeitssicherheit und 11
Gesundhert
Autwand fir Arbeitssicherheit und Gesundheit )
Bewertung der Betreuung durch die Arbeitsschutzak- 22
teure
Monetare Grunddaten 10

| Arbeitsbedingungen/Getfahrdungen | 30

Die Tabelle 4.1 zeigt die Anzahl der Sachverhalte, die je Benchmark beur
teilt werden sollen.

Micht alle Sachverhalte sind fir jedes Unternehmen relevant. Deshalb be-
steht die Option, diese als nicht relevant oder als nicht bekannt zu dekla-
rieren. In das Benchrnarking kann der Datensatz jedoch nur aufgenommen
werden, wenn 20 % der Sachverhalte pro Benchmark eingeschatzt wur
den. So soll verhindert werden, dass das Gesarmnthild des Benchmarkings
durch einzelne positive Eingaben verféalscht wird. Bei den meisten Sach-
verhalten wird eine 5-erSkala (Liekert-Skala) verwendet.

Die Eingabe der monetaren Grunddaten ist optional. Erfolgt hierzu ker-
ne Eingabe, so werden keine Auswertungen angeboten, die Skonomische
Benchmarks zurn Gegenstand haben.

80



4.2 Emzeffunktionenen des Selbsthewerntungstools

Gkonomischer Arbeitsschutz durch Benchmarking TEDHHIS(:I&_IE_ [ Py |
S =t ngEtend um TRtesreharn Sracbs 1 e Gesine Frbas s e (MADE) UHIYERSIT (Rl i
DRESOEN ===

Erlawiles -nlop i b
Dac Uit Vil imea ko malart dia M Lealbea _‘-‘I'J‘Tl.ﬂn aktusll darobar, va da
Arheltssrhutrabhaura snd urd wila e ariale vt v e Kicien.

ndL=A-ad

Lk T I AR T
FEehirbem =t
1 ahbra, ir Arbzeaachizihal
S rcher-e kR

Sata rathalear | i ] ==k Wl

Abbildung 4.6: Baispiel eines einzuschatzenden Sachverhaltes

4.3.2 Jahresvergleich

Ausgangspunkt fur den Jahreswergleich ist eine tabellarische Ubersicht al-
ler eingegeben Datensatze (vgl. Abbildung 4.7). Es werden der Erflllungs-
arad der Arbentsschutzgite sowie der finanzielle Aufwand flr Arbeitsschutz
und Gesundhetstérderung e Mitarbater ausgewiesen. Die detalllierten
Einschatzungen kénnen entweder als pdf-Datel ausgegeben oder auf demn
Bildschirm zur Anzeige gebracht werden.

Im Abbildung 4.8 wird der Erflllungsgrad der Arbeitsschutzglte auf Bench-
rarkebens flr zwel Bawertungszeitpunkte angezeigt. Bel Interesse kin-
nen weitere Detalls pro Benchrnarks dargestellt werden. Dies ist von ent-
schaidendern Interesse, wenn die Wirksamkeit bestimmter Malinahrmen

Nummer Erstellungdalum Erfalungsgrad Aulwand/Milurbeiler PDE-Barichl Berichl
1 22032009 40 % 40 EUR '}_ 1
2 12032009 39 % 121 EUR 1
3 12032009 A6 % A FLUT n__j_
4 12032009 33 % 254 EUR _}_
5 11.03.2009 46 % 2301 EUR ?;__
i1 11.03.2009 fd % 342 E1IR mr_;_

Abbildung 4.7 Bildschirmansicht zurn Vergleich der Unternehrmenshewer
tungen zu verschiedenen Zeitpunktsn
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Parameter Erfiullungsgrad Erfillungsgrad Details Hinweise
15.03.2009 10.03.2010
Arbeitsschutzpolitik A0 % 3% ﬂ'
Allgemeine — .
Rahmenhadinqungen B 39 % ﬂ
kompelens der ; i
Arbeitsschutzakteure 61'% 3% ﬂ
Nedarfsarmittlong 15 % 61 % B
Arl und Weise der
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Belreuunyg )
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Kontralle 7m ar

L
=
L=}
[
=
*

.

Arbeitssicherheit
und Gesnndbeit
llewertung der
Betreuung durch dic 23 % 34 %
Arbeitsschutzaktenrsa

»

Abbildung 4.8: Bildschirrnansicht  zumn Vergleich werschiedener Bewer
wngszetpunkts auf Benchrarkebene

bzw. eingetretens Veranderungen geprift werden sollen. Entsprechend
der Bewertungsregeln werden die Benchrnarks gekennzeichnet, bel de-
nen gesstzliche Vorschriften und Regslungen werletzt sind. Uber dissen
Weg besteht der Zugniff auf die Hinweise zu notwendigen Veranderungen.
Besteht kein Handungsbedarf, werden alle Benchrnarks als ..in Ordnung”
gekennzeichnet.

Innerhalkb eines Benchrnarkss wird der Efflllungsarad des einzelnen ltems
angegeben. Auf dieser Detailllierungsebens kinnen konkrete Ursachen fur
elne unzureichendes Glte des Arbetsschutzes abgeleitet werden. Hier kann
dann rmit \eranderungsmalinahrnen angesetzt werden. Fur den jewelligen
Bawertungszeitpunkt werden alle rmoglicherweise werletzten Vorschriften
und Regelungen angezeigt. Durch die Verlinkung kann auf die Internst-
prasentation der jewelligen Vorschrift oder Regelung zurlckgegriffen wer
den. Die Anzeige der Vorschriften und Regelungen erfolgt in keinemn Zu-
sarnrnenhang zu einermn konkreten ltern. Im Rahren des Projektes PAGS-
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Erfilunesgrad Erfillunosorad
22.03.2009 12.03.2009
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Abbildung 4 .9: Bildschirmansicht zum  Vergleich werschiedener Bewer
tungszeitpunkte fur den Benchrmark Kommunikation und
Kontrolle”

Potenziell verletzte Vorschriften und Regelungen

Link  Vorschriflen und Regalungan

% asic

% ASIG

3 BGV A2

] Sorinlgesetzhach VI
% BaOVAl

% Arbschs

Abbildung 4.10: Bildschirransicht fUr die potenziell verletzten Vorschnften
und Regelungen
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Ausschlaggpebend fTr einen guten Arbeitsschutz in ihrem Unternehmen ist dia
regelmiéBige Forl- und Weilerbildung der Arbeilsschuleskleure Fachkrall [ir
Arbeitssicherheit und Betricbsarzt, Die Notwendighkeit der Bestellung von
Fachkraften fur Arbeitssicherheit und Betrichsarzten ist in den §% 2 Link und 5

Link ASIG geregslt

MNehen allgamainen Arhaitsaschntz und Gasundhaitsfordarprogrammean gibt as
im gut aufgestellten Arbeitsschutz auch individuell zugeschnittene
Einzelmebnahmen, Die Firderung von Gesundheil bew, Malinahmen zur
Pravention bei cinzelnen gefibrdeten Mitarbeitern im Uniernchmen deatet
daraul hin, dass sowoh] Belrishsarzl als auch Fachkvall fur Arbeilssicherheil
die Arheitsplitze detailliert bewertet hahen, sowie die gesundheitliche
Sitnation der sinFalnen Mitarbeitar genan kemnen. Dias kanm auch bai ainam
allgemein geringen Gefahrdungspotenzial in [hrem Detrieb sinnvoll sein.

Die Altersverteilung der Mitarbeiter spielt fir den Untermehmer ein=
bodeutende Bolle und sollbe deshalb auch im Ralunen des Arbeilsschutees
bericksichtigt werdern. Durch eine 2lter werdende Belegschaft im Betrieb
stehen Batriabsaryt und Fachkraft fir Arhbeitssicherheit in der Varantwortong,
die sich stetig &ndernden Dedlirfmisse der dlteren Mitarbeiter elnmubeziehen
In Bereichen mit Fachkriftemangel izt es zudem besonders wichtig, die
vorhandenen Erfahrungstrager maglichst lange gesund zu erhalten.

Abbildung 4.11: Beispiel fur Hinwelse auf Verbesserungsmaoglichketen fr
den Benchrnark ..Kormmpetenz der Arbeitsschutzakteure”

rnonitor wurden Verbesserungshinwelse zu jgdern tern forrnuliert. Diese
kénnen awangslaufig nur in neutraler Form formulient s=in, da konkrete
Gestaltungs- und Verbesserungshinwe se von den konkreten Bedingungen
irn Unternehmen abhangen.

4.3.3 Benchmarking

I ersten Schritt des Benchrnarkings werden fuUnf verschiedenen Auswer
tungen angeboten. Die Auswertung zu den Auswirkungen auf die Wert-
schopfung stehen nur zur Verflgung, wenn vorn Untermehmen selbst rio-
netare Grunddaten eingegeben wurden.

Benchmarking zur Gite des Arbeitsschutzes

Im Zentrum der Auswertung steht die Glte des Arbeitsschutzes. Die Pra-
sentation der Ergebnisse istwiederum bezogen auf den Gesarmterflllungs-
grad und den Erflllungsgarad der Benchrnarks sowie termns rnoglich.
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4.2 Emzeffunktionenen des Selbsthewerntungstools

Benchmarking

Geerwdrtieg werdem 20 Teiensdtze ir das Berchmarking cirheangon

aie kKémnen sich jetzt mit den anderen Linternehmen 20 folgenden
Benchmarks vergleichen:

s Arheitsschitzgilte

w Boechung Aaleilshedinguoge o Cehedungen 2o Acbeilsselwle g ale
* Beziehung Unialle zu Ukecstundsn

¢ Folgewirkirugen von Arbeltssicheraels umd GCeamdheit

® A vkumEn An i Werlaeiop amyg

Abbildung 4.12: Bildschirmansicht der Auswahl moglicher Benchmarking-
darstellungen

Ausgehend von dieser Ansicht konnen weitere Detaills oder grafische Dar
stellungen pro Benchrnark angeboten werden.

Diese Bildschirrmansicht beinhaltet auch die Zugnffsraglichkeit auf hinter
legte Himwelse auf Verbesserungsrndglichkerten sowie zu potenziell ver
letzten Vorschriften und Regelungen, wie sie bereits i Abschnitt zumn Jah-
resvergleich gezeigt wurden.

In der Detalldarstellung wird der ErfUllungsgrad des einzelnen ltems des
elgenasn Unternshmens irn Verhaltnis zurn Durchschnitt aller Unternehmen
dargestellt. Hieraus lassen sich die konkreten Unterschiede zu anderen Un-
ternehmen ablesen und ggf. Veranderungsbedart ablerten.

Beziehung zwischen der Giite des Arbeitsschutzes und den
Arbeitsbedingungen/Gefahrdungen

MNeben den Auswertungen zur GUte des Arbertsschutzes muss diese In
Relation zu den konkreten Arbeitsbedingungen und zurn vorherrschenden
Gefahrdungspotenzial imn Unternehrnen gesetzt werden. In der gewahlten
Fortfoliodarstellung (Abbildung 417 lassen sich Cluster won Unterneh-
rmen identifizieren, die bel wvergleichbarern Gefahrdungspotenzial eine un-
terschiedliche Arbeitsschutzglte erreichen. Dadurch ward es rmaglich Best-
Practice-Unternshrnen zu identifizieren und durch Erfahrungsaustausch mit
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Abbildung 4.13: Profildarstellung  zum Benchrarking der Arbeits-
schutzgite

diesen Unternehrmen, das eigene Arbeitsschutz-Systemn deutlich zu wer
bessern.

Benchmarking zu den Folgewirkungen von Arbeitsschutz und
Gesundheitsforderung

Ausgehend von den Untersuchungsergebnissen in den Pilotunternehmen
wurden far das Selbsthewertungstool ausschlisllich Kennzahlen zur Analy-
se der Folgewirkungen wvon Arbeitsschutz und Gesundheitsforderung aus-
gewaahlt, flr die in den Unternehrmen ausreichend Daten zur VerfUgung
stehen:

Fehlzeitenquote

1000-Mann-Unfallquots

Uberstundenquote

Antell von Langzeitarbeitsunfahigkeitsfallen
Fluktuationsrate

Zur Analyse dieser Kennzahlen wurde eine Balkendarstellung gewsahlt, in
welcher der Minimal-, der Maximal- und der Mittelwert flr den jeweailigen
Benchrnark abgebildet wird. Des Weiteren wird die Kennzahl flr das zu
analysierende Unternehmen abgetragen, so dass ein Benchrmarking und
die ldentifikation von Problernberasichen moglich werden.
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Abbildung 4.18: Bildschirrmansicht zum Benchrnarking der Langzeitkran-
kenguote

Als Beispiel st in Abbildung 418 die Grafik fir den Antell von Langzeitar
beitsunfahigkertsfallen dargestellt. Es ward deutlich, dass das betrachtete
Unternehrnen sehr gut aufgestellt st und signifikant unterhalb des Bench-
rmarks liegt. Wahrend das Unternehmen rmit dermn Maximalwert in diesermn
Bereich tiefergehende Analysen durchfUhren rmuss, da es einen nahezu
dreirnal zu hohen Antell an Langzeitarbertsunfahigkeitsunfallen hat, als der
Durchschnitt in Benchrmarkinggruppe.

Benchmarking zu den Auswirkungen auf die Wertschépfung

Beirn Benchrmarking der Auswirkungen auf die Wertschapfung werden so-
wiohl die Aufwendungen flr Arbeitsschutz und Gesundhertsforderung als
auch die entgangene Wertschopfung durch Arbertsunfalle sowie Krankhet
betrachtet. Aufgrund der erheblichen guantitativen Abwelchungen st &l-
re grafische Darstellung in diesern Fall ohne Aussagekraft. Deshalb wurde
eine tabellarische Darstellung gewahlt,

4.3.4 Ranking

Mach Abschluss der Datensingabe wird angefragt, ob einer Nennung des
Unternehmens mit dermn zugeharigen Erfillungsgrad zugestirnmt ward. Da-
kel erfolgt keine Darstellung von Detallergebnissen).

Dies dient einerseits dazu, dass die Unternehrmen durch einen maglichen
Irmagegewinn flr Arbertsschutz und Gesundhetstorderung motraert wer
den. Andererseits erlaubt die Benennung die Kontaktaufnahme interessier
ter Unternehrnen zurn Erfahrungsaustausch.
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5 Wie werde ich besser?

Falls im Rahmen der Selbstbewertung bzw. des Benchrmarking Verbesse-
rungsbedarf flr das eigene Unternehmen festgestellt wurde, existieren
verschiedene Methoden, diesen zu bewiltigen. Anschlielfend werden er-
nige Maoglichkeiten dafir vorgestellt.

5.1 Einrichtung eines Arbeitsschutzausschusses

Dem Arbeitsschutzausschuss kommt bei der Koordination des betriebli-
chen Arbeits- und Gesundheitsschutzes eine herausragende Bedeutung
zu. Er stellt eine der effektivaten Maoglichkeiten dar, ein Unternehmen zu
Fragen des Arbeitsschutzes und der Gesundhertsférderung voran zu brin-
gen. Im Folgenden werden die wichtigsten Informationen iber einen sol-
chen Ausschuss kurz dargelegt.

Gesetzliche Grundlage fur die Einrichtung eines Arbeitsschutzausschus-
ses ist § 11 des Arbeitssicherheitsgesetzes [ASIG), wonach in Betrieben
und Verwaltungen mit mehr als 20 Beschéftigten ein solcher Ausschuss
gebildet werden muss. Die Anzahl der Mitarbeiter im Unternehmen be-
rechnet sich aus den durchschnittlich innerhalb eines Jahres im Betrieb
beschaftigten Arbeitnehmern. Vollzeitarbeitnehmer werden mit dem Fak-
tor eins, Teillzeitarbeitnehmer anteilig berlicksichtigt. Teilnehmer zind die
Geschéftsleitung oder ein Vertreter dieser, der Betriebsarzt, die Fachkraft
fur Arbeitssicherheit, ggf. die Sicherheitsheauftragten und zwei Mitglieder
des Betriebsrates. Die regelméaligen Treffen dieses Gremiums miulssen
genall § 11 (4) ASIG mindestens vierteljghrlich erfolgen und dienen den
Verantwortlichen irn Betrieb als Unterstitzung in allen Fragen von Sicher
heit und Gesundheitsschutz. In der Praxis tritt vor allem in Grofdbetrie-
ben das Problem auf, dass nicht alle Sicherheitsbeauftragten an den ASA-
Sitzungen teilnehmen konnen. Dies kann auf unterschiedliche Weise gelost
werden. Entweder wird von den Sicherheitsbeauftragten ein Sprecher ge-
wahlt, der regelmaltig an den ASA-Sitzungen teilnimmt oder es wird die
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Arbeitgeber oger
ein Besuftragter
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aLs den peirachteten
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Schwerbehincerten-
vertretung

Abbildung 5.1: Zusarmmmensetzung des Arbeitsschutzausschusses nach
§ 11 ASIG

Teilnahrne durch ein Rotationsprinzip gewahrleistet. Weitere Teilnehmer an
einer ASA-Sitzung kénnen die Schwerbehinderten- und Jugendvertretung
sowie Fachleute aus anderen Bereichen, z. B. [T-Manager, Arbeitspsycholo-
gen, Suchtheauftragte, Umweltbeauftragte sein. Die Koordination und Mo-
deration der ASA-Sitzung obliegt dem Arbeitgeber. In der Praxis werden
dieze Aufgaben haufig an die Fachkraft fir Arbeitssicherheit delegiert, die
sich meist zusatzlich urm die Einladungen und die Planung der Tagesord-
nung kirnmert.

Mit dieser gesetzlichen Regelung besteht fir Klein- und Kleinsthetriehe
allerdings keine Pflicht, einen Arbeitsschutzausschuss zu grinden. We-
gen seiner besonderen Bedeutung ist die freiwillige Einrichtung eines Ar
beitsschutzausschusses jedoch sehr zu empfehlen. Im Rahmen der alter
nativen arbeitsmedizinischen und sicherheitstechnischen Betreuung sind
Kleinbetriebe bei besonderen Anldssen dazu verpflichtet, einen externen
Betriebsarzt und eine externe Fachkraft flr Arbeitssicherheit zu bestellen.
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5.1 Einrichtung eines Arbeitsschutzausschusses

Betriebsrate sind in kleinen Unternehmen zum groliten Teil nicht vorhan-
den. Einziger regelmalig zur Verfligung stehender Arbeitsschutzakteur ist
oftrnals neben dem Unternehmer der Sicherheitsbeauftragte. Die ASA-
Sitzung kann unter diesen Bedingungen bei Anwesenheit der externen
Akteure als ein wenig formalisiertes Treffen stattfinden, zumal Arbeitge-
ber und Sicherheitsheauftragter bei der Grolie des Betriebes regelmaliig
die Maglichkeit haben, Uber Arbeits- und Gesundheitsschutz zu kommuni-
zieren.

Fir Grolbetriebe ist es sinnvoll, die Arbeit des Arbeitsschutzausschusses
und der betrieblichen Verantwortlichen mit Hilfe eines Arbeitsschutzrnana-
germnentsysterns zu unterstUtzen. Im Arbeitskreis Gesundheit, der eben-
falls vor allem in Grolibetrieben gegrindet wird, erweitert sich die Auf-
gabenstellung des Arbeitsschutzausschusses auf Fragen der betrigblichen
Gesundheitsforderung.

Zu den Aufgaben des Arbeitsachutzausachusses gehdren u. a.:

¢ die Analyse des Unfallgeschehens im Betrieb,

¢ die Beratung Uber Malinahmen und Einrichtungen, um Unfall- und
Gesundheitsgefahren zu begegnen,

o der Erfahrungsaustausch zu den bereits umgesetzten Malinahmen,
e die Koordinierung der Arbeitssicherheitsaufgaben,

e die Umsetzung neuer GesetzeNMerordnungen oder arbeitswissen-
schaftlicher Erkenntnisse,

e die Erarbeitung eines Arbeitsschutz- oder Aktionsprogrammes,

e die Beratung sicherheitstechnischer Aspekte bei der EinfUhrung neu-
er Arbeitsverfahren oder neuer Arbeitsstoffe,

¢ die Umsetzung von Praventionsmalinahrmen sowie die Koordination
von Programmen zur Gesundheitsférderung, wie z. B. Rickenschule,

« die Koordination der Arbeitsschutzunterweisungen im Betrieb,

e die Planung der Erstellung bzw. Uberpriifung der Gefshrdungsbeur-
teilungen,

e die Beurteilung der Beschaffung neuer Arbeitsmittel, Umbau/Meu-
bau von Arbeitsstatten, Umzug oder Investitionsprograrnmen sowie
Organisationsverdnderungen in Bezug auf den Arbeits- und Gesund-
heitsschutz,

93



5 Wie werde ich besser?

e die Regelungen zur Ersten Hilfe, zur Sicherheit und zu arbeitsmedizi-
nischen Vorsorgeuntersuchungen.

Die jahrlichen Berichte der Fachkraft fur Arbeitssicherheit und des Betriebs-
arztes, die Berichte Uber die Ergebnisse der Gefadhrdungsheurtellungen
sowie der Begehungen sollten im Rahmen einer solchen Arbeitsschutz-
ausschusssitzung dern Betrieb vorgestellt werden. Empfehlenswert sind
weiterhin ein Arbeitsprograrnm und eine jhrliche betriebséffentliche Be-
richterstattung Uber den Fortgang sowie den Erfolg der Arbeits- und Ge-
sundheitsschutzmalknahmen.

Eingliederung in die Unternehmenskultur Zweck eines Arbeitsachutz-
ausschusses ist die Organisation und Institutionalisierung aller der im Be-
trieb mit Arbetsschutz und Gesundheitstérderung befassten Stellen. Die
Effektivitét einer Arbeitsschutzausschusssitzung ist abhangig von der Kom-
rmunikationskultur im Unternehmen. Sie steigt mit der Offenheit der unter
schiedlichen Funktionstrager in der Auseinandersetzung Uber die Aufgaben
des betrieblichen Arbeitsschutzes. Der Nutzen einer ASA-Sitzung ist umso
héher, je ofter betriebliche Praxisexperten in ganzheitliche Flanungs- und
Delegationsprozesse eingegliedert werden.

Aufgrund der Zusammensetzung des Arbeitsschutzausschusses aus den
unterschiedlichsten Funktionstragern sind die Ergebnisse der Diskussions-
prozesse haufig Kompromisse, die im Betrieb allerdings eine grolie Ak-
zeptanz finden. Neben dem Arbeitgeber profitieren vor allemn die Arbeit-
nehmer von den Ergebnissen der regelméligen ASA-Sitzungen. Einerseits
werden eine Reduzierung der Kosten, eine Verklrzung der Produktions-
zeit sowie eine Verbeszermung der Qualitét erreicht. Andererseits kann eine
wesentlich héhere Akzeptanz der Malinahrmen zum Arbeitsschutz und zur
Gesundheitstérderung sowie die Reduzierung betrieblicher gesundheitli-
cher Belastungen daraus resultieren.

Nichteinhaltung der Forderung nach einem ASA Die direkte Moglichket
zur Ahndung einer Ordnungswidrigkeit bei MNichterfiillung des § 11 ASIG
ist nicht gegeben. Die zustandige Behdrde kann jedoch die erforderlichen
Pflichten per Ordnungsverflgung verbindlich ancrdnen (§ 12 Abs.1 ASIG).
Eine solche Ordnungsverflgung kann dann, nachdem sie rechtskraftig ge-
worden ist, mit den Mitteln des Verwaltungszwangs (z. B. Zwangsgeld)
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umngesetzt werden. Weiterhin kann nach § 20 ASIG eine rechtskraftige, voll-
ziehbare Anordnung als Ordnungswidrigkeit mit einerm Buligeld von bis zu
25.000 € geahndet werden.

5.2 Der Aufgabenbezogene Informationsaustausch (Al)

Werden in den regelmaliigen Sitzungen des Arbeitsschutzausschusses
durch die Teilnehmer Problembereiche identifiziert, kénnen diese zur
weiteren Bearbeitung an die mit diesern Bereich vertrauten Mitarbeiter
bzw. Spezialisten Obergeben werden. Fir diese Art der Projektarbeit
hat sich der sogenannte ,Aufgabenbezogene Informationsaustausch”
bewahrt. Im folgenden Kapitel wird die Methode des Aufgabenbezogenen
Inforrmationsaustausches (Al) - als eine Form der partizipativen Kleingrup-
penarbeit — dargestellt (s. a.Looks, IsHIG & HackeRr, 2007).

Der Al ist eine Methode zur Gestaltung und Optimierung von Arbeitspro-
zessen, der Arbeitsorganisation, den Arbeitsbedingungen und/oder den
Arbeitsinhalten unter Einbezug der betroffenen Mitarbeiter. Das Verfahren
hat sich sowohl in kleinen und mittelstdndischen Unternehmen als auch
in GrolBunternehmen bewahrt. Erzielte Effekte konnten wissenschaftlich
nachgewiezen werden ((NEUBERT & Tomczyk, 1984), (SCHAPER, 2000},
(SCHULER, 2001), (SonnTAG & ScHAPER, 2001), (WETZSTEIN, JaHN &
HACKER, 2003) (FPIETZCKER & LOOKS, 2010)).

Die Einsatzmoglichkeiten des Al sind vielfaltig. Bei auftretenden Schwie-
rigkeiten in Unternehmen unterschiedlichster Art iz. B. Probleme beim Ar
beitsschutz, Qualitdtsméangel, schlechte Zusammenarbeit, verminderte Ar
beitszufriedenheit etc.) kann der Al sowohl flr Analysezwecke als auch flr
die Losung von Problemen, wie auch fir die daraus resultierende Umset-
zung von Veranderungsmalnahmen, genutzt werden.

Es geht dabei um:

e 2in gemeinsames Ziel, ndmlich die Lésung des Problems,
e das ldentifizieren der Ursachen von Problemen,
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e die Sammlung und den Austausch von Informationen,

e die Entwicklung von gemeinsamen ldeen und Losungsvorschlagen
sowie

e deren Umsetzung.

Der Mutzen zum Einsatz der Methode besteht darnin, dass Malinahrmen
zur Lésung des Problemns in einer Gruppe erarbeitet werden, die bei allen
Akzeptanz finden und auch wirtschaftliche Effekte zeigen.

5.2.1 Allgemeine Durchfiihrungsbedingungen des Al

Bei der Zusammenstellung der Mitarbeiter fiir die Arbeitsgruppe wird
zunéchst darauf geachtet, dass sowohl| Vertreter mit unterschiedlichen
Wissensbestédnden in Bezug auf das zu lésende Problem als auch unter
schiedliche hierarchische Ebenen einbezogen werden. In acht bis zwolf
regelmaliig stattfindenden Treffen von ca. ein bis zwei Stunden Dauer wird
der Al durchgefuhrt. Der Al wird von ein bis zweil Moderatoren geplant,
gesteuert, veranschaulicht und dokumentiert. Im Al werden verschiedene
Moderations- und Kreativitdtstechniken angewandt, um den Gruppen-
arbeitsprozess zu strukturieren und somit zur besseren Losungsgite
beizutragen. Meben der Arbeit in der Gruppe, werden nach jedem Treffen
so genannte Hausaufgaben wvereinbart, die zur Lésung des Problems
notwendig sind und nicht direkt in der Gruppe bearbeitet werden kénnen
(z. B. Anfragen an Dritte, Recherchen etc.).

Ferner dient eine kontinuierliche Protokollierung (nach jedem Treffen) der
Dokumentation von Diskussionsverlauf, Problerndarstellung und gemach-
ten Losungsvorschlagen, die auch anderen Personen (aulierhalb der Grup-
pe) zur Verflgung stehen.

5.2.2 Ablauf des Al

Der Al gliedert sich in vier Phasen: Vorbereitung, Hauptteil, Aufgabenver
teilung und Abschluss.
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5.2 Der Aufgabenbezogene Informationsaustausch (Al)

1. Vorbereitungsphase

In der Vorbereitungsphase kénnen VorAnalysen (z. B. Arbeitsanalysen, In-
formationsflussanalysen etc.) erforderlich =zein, um das Ziel des Al-Ein-
satzes einzugrenzen.

Alle Betroffenen der entsprechenden Abtellung bzw. des gesamten Un-
ternehmens sollten Uber die Durchfilhrung des AlEinsatzes (Anlass, Ziel,
Methode) in entsprechenden Vorgesprachen informiert werden.

Anschlielfend werden die Al-Teilnehmer ausgewahlt, die fir die Zielerrei-
chung notwendig sind. Dabel sollte die Teilnehmerzahl mit sechs bis acht
Teilnehrmern maglichst gering gehalten werden. Die Auswahl der Al-Teil-
nehmer geschieht nach dem Kriterium der horizontalen und vertikalen He-
terogenitat. Horizontale Heterogenitat ist gegeben, wenn Personen mit
unterschiedlichen Aufgabengebieten, Qualifikationen und Tatigkeiten der
Gruppe angehoren, die zum Problern beitragen missen. Vertikale Hetero-
genitat ist gewahrleistet, wenn Personen unterschiedlicher hierarchischer
Ebenen beteiligt werden. Die Teilnehmer verflgen somit Uber unterschied-
liche Wissenbestande, Erfahrungen und haben verschiedenste Entacher-
dungsbefugnisse.

2. Hauptphase

Die Anzahl der durchzufiihrenden Treffen ist vom zu bearbeitenden Pro-
blem abhangig. In der Regel sind acht bis zwélf Treffen mit einer Dauer
von ein bis zwel Stunden einzuplanen. Die Treffen sollten in einem re-
gelmaliigen Turnus (wichentlich bis vierteljghrlich) wahrend der Arbeitszeit
In einem separaten Raum mit Rundtisch-Anordnung stattfinden. In Son-
derfallen sind geringere zeitliche Abstédnde aufgabenabhanaig maglich.

Der Al wird durch einen Moderator und einen Co-Moderatar geplant, ge-
steuert, veranschaulicht und dekumentiert. Samtliche organisatorischen Ta-
tigkeiten werden von den beiden Moderatoren Ubermommen. Aufgabe der
Moderatoren ist es, den Gruppenprozess zu strukturieren, jedem Teilneh-
mer ein hohes Mali an Mitwirkung zu ermaglichen und die einzelnen Teil-
nehmer zu motivieren sowie die Besprechungsinhalte zu visualisieren und
Ergebnizse zu dokurnentieren. Beide Maoderatoren nehmen eine neutrale
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Abbildung 5.2: Zusammensetzung der Al-Gruppe

Position ein, d. h. sie geben keine inhaltlichen Hinweise.

Um alle betroffenen Mitarbeiter, die nicht an der Gruppenarbeit beteiligt
sind, auch am Gruppenarbeitsprozess teilhaben zu lassen, werden Proto-
kolle und regelmalzige Aushange zur Inforrmation Ober den Al-Verlauf und
deren Teilergebnisse angefertigt und zugénglich gemacht.

Der Al besteht aus Gruppensitzungen und zwischenzeitlicher Arbeit im
Gruppenauftrag. Er [auft in sieben aufeinander folgenden Schritten ab:
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5.2 Der Aufgabenbezogene Informationsaustausch (Al)

FProblerndefinition: Die einzelnen Problembereiche mulssen gesam-
melt und bezeichnet werden.

Fixierung von Zielen und Teilzielen: Das Gesarntziel ist festzulegen
und in Teil- bzw. Unterziele zu zerlegen. Die Teilziele sind in eine Be-
arbeitungsreihenfolge zu bringen.

Inforrnationssammlung: Es werden samitliche Informationen von al-
len Beteiligten gesarmmelt. Jeder erhalt die Moglichkeit, Aussagen zu
einem bestimmten Problermbereich zu treffen. Hierbei erfolgt noch
keine Bewertung. Es werden Inforrmationen zu:

al den gegebenen Zustanden,

b) zu Ziel/Soll-Zustand und

c) Uber maégliche (Gestaltungs-|Malinahmen gesammelt.
Inforrmationsbewertung: Die Inforrmationen sind zu konkretisieren und
von den Al-Beteiligten hinsichtlich ausgewahlter Kriterien (z. B. nach
Relevanz) zu bewerten.
Ableitung von Lésungsalternativen: Die bewerteten Informationen
werden zu Entscheidungen bzw. Losungsmaéglichkeiten verarbeitet.
Dabel wird nach neuen und verbeszerten Losungen gesucht.
Bewertung der Alternativen und Auswahl von Lésungen: Verschie-
dene Lésungsmdglichkeiten werden bewertet. Die Bewertung der
Losungen erfolgt hinsichtlich problemspezifischer Kriterien wie z. B.
Dringlichkeit und Wichtigkeit.
EinfUhrung von Lésungen: Bevor die bewerteten L&sungsvarianten
praktisch eingefihrt werden, sind sie zunachst gedanklich zu durch-
laufen. Bei Unklarheiten ist zu vorherigen Schritten zurlickzukehren.
Letztlich werden die durchdachten Lésungen (Termine, Verantwortli-
che] umgesetzt.

Die einzelnen Phasen missen deutlich voneinander getrennt und logisch
abgeleitet werden.

Zu Beginn des Al (1. Sitzung) wird der Anlass bzw. der Auftrag dargestellt,
z. B. der im Arbeitsschutzausschuss durch die Teilnehmer identifizierte Pro-
blembereich. In einem nachsten Schritt wird erldutert, wie der Al durch-
geflhrt wird. Die Rollen der Teilnehmer werden vorn Maoderator klargestellt
(Prinzip der gleichberechtigten Teilnehmer). Es werden Gespréachsregeln
vereinbart. Zudem wird festgelegt, wie auch Nicht-Al-Teilnehmer informiert
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Abbildung 5.2: Phasen im Al

werden und der Rickfluss an die Gruppe gesichert ist (wechselseitiger
Austausch). Es werden Informationswege festgelegt.

Im Bedarfsfalle kann der Al auch hinsichtlich seiner Effizienz bewertet wer-
den. Dazu sind Kriterien zur Qualitdtsmessung notwendig. Es bietet sich
hierbei an, dass die Al-Teilnehmer selbst festlegen, welche Kriterien das
sind.

Abschlielfend ist noch einmal zusammenzufassen, was die zwischenzeit-
lich zu bearbeitenden Aufgaben, nachsten Termine und Gegenstand der
nachsten Sitzung sind.

3. Aufgaben im Gruppenauftrag

MNeben der Arbeit in der Gruppe werden Aufgaben vereinbart, die zwischen
den Treffen zur Losung des Problems notwendig sind und nicht in der Grup-
pe bearbeitet werden kénnen (z. B. Anfragen an Dritte, Recherchen etc.).
Diese Aufgaben werden einzeln bzw. zu zweit bearbeitet. Die Vergabe so-
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5.2 Der Aufgabenbezogene Informationsaustausch (Al)

wie deren Erflllung werden protokolliert und beim nachsten Treffen kon-
trolliert.

4. Abschlussphase des Al

Am Ende des Al wird eine Bewertung hinsichtlich wirtschaftlicher und so-
zialer Kriterien vorgenommen. Als wirtschaftliche Kriterien kénnen beispiels-
weise Kennzahlen gewahlt werden, die eine enge Verbindung zu den erar
beiteten und umgesetzten Malinahmen zurn Arbeitsschutz und zur Ge-
sundheitsférderung haben.

Zudern sollte eine formale Evaluation (d. h. begleitende Evaluation) des
Prozesses stattfinden. Hierbel scll anhand eines Evaluationshogens die
Qualitat des Al-Prozesses, z. B. hinsichtlich der veranderten Motivation,
bewertet werden.

5.2.3 Ausblick

I folgenden Kapitel wird am Praxisbeispiel dargestellt, wie in der Haupt-
phase des Al Wirkungsketten zu Fragen des Arbeitsschutzes und der Ge-
sundheitsférderung, hier konkret zu Wirkungen im Zusarmmenhang mit ei-
ner Rickenschule, durch die Mitarberter erarbeitet und Gestaltungsemp-
fehlungen abgeleitet wurden.
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5.3 Planung und Evaluation von MalBnahmen im
Arbeitsschutz und in der Gesundheitsforderung

5.3.1 Nutzen und Wirkungen von MalBnahmen

Die zentrale Frage fur Unternehmen — ob sich der Arbeitsschutz bzw.
die Gesundheitsférderung flir sie Uberhaupt rentiert — kann meist nur
unbefriedigend beantwortet werden (FRoBOSE, WELLMANN & WERER,
2008), (LaNGHOFF, 2002), (Braun, Lang, T. LanGHoOFF VoLkHoLZ &
VORATH, 1999).

So werden in der Praxis beispielsweise haufig Malinahmen durchgefiihrt,
um den Krankenstand zu senken, nur bleibt oft der erhoffte Erfolg aus.
Hierflr kann es verschiedene Griinde geben:

e Das Ziel ,Senkung des Krankenstandes” ist zu grob.

e Es handelt sich umn Einzelmalnahmen, die Einflussfaktoren ganz an-
derer Bereiche vernachlassigen. Ein Gesarmtkonzept fehlt.

¢ |n der Planung werden bestimmte Dinge vernachlassigt.

¢ Eine Malinahme wird nur durchgefihrt, weil man . davon rmal irgend-
wo gehért hatte”, andere es auch gerade machen oder ein Anbieter
ein glnstiges Angebot dazu unterbreitet.

Daraus ergeben sich zwel konkrete Fragestellungen, die genau betrachtet
werden sollten, um die Wirksamkeit seiner Arbeitsschutzaktivitdten lein-
schlielilich Gesundheitsforderung) zu erhohen:

e Was genau soll erreicht werden?

e Welche tatsachlichen Auswirkungen hatte Malinahme XY — inshe-
sondere mit Blick auf meine Zielstellung?

Hierbei ist der Einsatz der Methode ,\Wirkungsketten” sinnvoll, insheson-
dere fir folgende Anwendungstalle:

¢ Die Anwendung vor der Durchfithrung einer MaRBnahme: Gene-
rell ist es mdaglich, sich beim Projektstart in einer Gruppe (ber die
Zielsetzungen auszutauschen, denkbare unerwinschte Wirkungen
abzuschatzen und dadurch eine konkrete Malinahme genauer zu pla-
nen sowie Prioritadten festzulegen.
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5.3 Planung und Evaluation von Malinahmen

* Die Anwendung zur Darstellung der beobachteten erzielten Wir-
kungen: MNach der Durchfiihrung einer Malnahme kann aufgezeigt
werden, welche positiven (und auch negativen) Wirkungen eine sol-
che hatte und wie diese zusammenhingen. So wird ein Beitrag zur
Darstellung des tatsdchlichen MNutzens der Malinahmen geleistet,
wobel keine direkt monetar messbaren Wirkungen errechnet, son-
dern lediglich qualitativ dargestellt werden. Da es kaurn méglich ist,
den Erfolg von Arbeitsschutzmalinahmen monetdr zu bewerten, liegt
genau darin die Starke der Methode: Es kann aufgezeigt werden,
welcher Nutzen bei einer konkreten Malznahme zu becbachten war.

Die Methode liefert Anregungen fiir einen strukturierten Erfahrungsaus-
tausch und kann als Argumentationshilfe auch Grundlage fir Diskussionen
urn die Malinahmenwirkungen sein. Gut abgebildete Wirkungsmechanis-
men geben dern Unternehmen die Méaglichkeit, die geeignetsten Malinah-
men zur Zielerreichung auszuwahlen, dadurch die betrieblichen Ablaufe zu
optimieren und die Unternehmensrisiken in diesern Zusammenhang zu re-
duzieren.

5.3.2 Partizipative Wirkungskettenerarbeitung

Wie kénnen nun Wirkungsketten im Arbeitsachutz identifiziert werden?
Wer solite dabel mitwirken?

Ausgangspunkt ist eine konkrete durchgefilhrte oder geplante Malinah-
me des Arbeitsschutzes oder der Gesundheitsférderung. Beil der retro-
spektiven Anwendung sollte die Malinahme nicht langer als zwei Jahre
zurlckliegen.

Die Erarbeitung des Wirkungskettennetzes findet irm Rahmen eines ca.
60 bis 90-minitigen moderierten Tearmn-Workshops statt. Es ist wichtig,
Vertreter aller an der Malinahme beteiligten Akteure einzubinden, um
das Ursache-Wirkungs-Geflecht aus unterschiedlichen Perspektiven und
damit mdéglichst vollstandig abzubilden. Dadurch entsteht eine interdis-
ziplinare Gruppe von Wissenstragern, die gemeinsam Zusarmmenhange
beschreilben undfoder geeignete Handlungsmoglichkeiten ableiten
(GomEeEZ & PROEST, 1995). Die Gruppengrolie sollte unter Beachtung der
Viollstandigkeit der Akteure zwischen acht und zwaolf Personen betragen.
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Kleinere Gruppen bieten nicht geniigend .anonymen Schutzraum”,
groliere sind nicht mehr geeignet, die Gruppenmitglieder miteinander ins
Gesprach zu bringen und an einem gemeinsamen Thema diskutieren zu
lassen.

Die Methode der ,\Wirkungsketten” ist eine Form des Brainstormings, bei
dermn |ldeen gefunden und vor allern Erfahrungen erschloszen werden sol-
len. Gerade bei dieser offenen Form der Besprechung kormmt der Rolle
des Moderators eine entscheidende Bedeutung zu. Die Moderation er
folgt mit zwei Moderatoren. Die Co-Moderation ist erforderlich, um alle
Anforderungen an Visualisierung und Dokumentation bei gleichzeitiger Ge-
sprachsleitung erflllen zu kénnen. Die Moderatoren wechseln die Rollen
des Gesprachsflhrers und des Protokollflihrers im Verlaufe der Diskussi-
on.

Der Wirkungsketten-Workshop gliedert sich in drei wesentliche Abschnitte:

Anonyme Kartenabfrage mit Pinnwandtechnik

Mit dieser schriftlichen Form des Brainstormings knnen in kurzer Zeit vie-
le Informationen zusammengetragen werden und mogliche Hemmnizse
auf der Beziehungsebene (DIEHL & STROEBE, 1991) bleiben aulien vor. Al-
le Teilnehmer schreiben zur prazise formulierten Eingangsfrage parallel und
anonym ihre Erfahrungen und Meinungen auf Kartchen. Viorher ist festzu-
legen, ob die Kartchenanzahl begrenzt werden soll. Dies engt einerseits
die Kreativitat ein, sorgt andererseits aber fUr eine Uberschaubare Anzahl
an Kartchen. Die Karten werden vorn Moderator eingesarmmelt und an er-
ne Pinnwand angebracht. Dabel werden inhaltlich &hnliche Karten mit Hilfe
der Teilnehmer zu Gruppen zusammengefasst. Auch wahrend der Diskus-
sion kénnen Karten erganzt werden. Fur die Themengruppen werden in
der Diskussion Oberbegriffe gesucht, mit denen weitergearbeitet werden
kann.

Erarbeitung des Wirkungsgeflechtes mit Hilfe von Leitfragen

Hierzu wird eine Vorgehensweise mit integrierter Sammlung von Leitfra-
gen (Abbildung 5.4 als Beispiel fUr den Einsatz in der Evaluationsphase el-
ner Maltnahme) benutzt. Die Anwendung dieser Vorgehensweise soll die
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\ergleichbarkeit verschiedener Gruppendiskussionen herstellen. Es wer
den diejenigen Leitfragen aufgenommen, die eine funktionale Représenta-
tivitat der Befragungsergebnisse sichern [DAMMER & SzymMKkowiak, 2008).

Angelehnt an die Leitfragen werden weitere becbachtete oder erwartete
Wirkungen ermittelt und miteinander in Beziehung gesetzt. Hier kann die
Visualisierung in Form einer Gedachtniskarte - eines Mind-Maps (Hauptaste
mit Zweigen und Nebenzweigen) hilfreich sein. Die jeweiligen Antworten
werden wiederum visualisiert. Die einzelnen Wirkungen werden miteinan-
der in Beziehung gesetzt und mit Pfeilen verbunden, die i ldealfall am
Ende in das Feld ., Kostensenkung” und/oder ,Erléssteigerung” flhren.

Besondere Bedeutung kommt den Fragen nach den Auswirkungen der
Malznahme bel dem Teilnehmer zu. Im Sinne der Theorie des geplanten
Verhaltens (AJzeEn & FISHEEIN, 1980) kann sich das Verhalten nur &ndern,
wenn irm Vorfeld Kormpetenzen flr ein anderes Verhalten erworben wurden
und eine Person gewillt ist, dieses neue Verhalten auch auszufihren. Fir
Malinahmen des Arbeitsschutzes und der Gesundheitsférderung bedeutet
dies, dass sie auf eben jene Pradiktoren wirken missen, um letztendlich ei-
ne Verhaltensénderung beim Menschen zu erreichen. Das arbeitsschutzge-
rechte Handeln rmuss von der Person selbst positiv bewertet und als leicht
umsetzbar eingeschatzt werden und die Person muss glauben, dass flr
sie bedeutsame Andere die Ausflhrung dieses Verhaltens ebenfalls posi-
tiv bewerten. Je nachdem, wie weitreichend also die Wirkungen von Mal-
nahrnen des Arbeitsschutzes und der Gesundheitsférderung sind, werden
sie sich auch in langfristigen Verhaltensanderungen niederschlagen.

Gewichtung mittels Punkteabfrage

Zur Strukturierung werden abschlieliend die Hauptwirkungen einer Arbeits-
schutzmalinahmen identifiziert, indern die Workshop-Teillnehmer Klebe-
punkte (z. B. drei, davon max. zwei auf eine Wirkung) an die ihrer Meinung
nach starkste Wirkung anbringen. Sinnvoll ist dieser Transparenz schaffen-
de |letzte Arbeitsschritt, da nur so eine Malinahme inhaltlich bewertet und
die erreichten Ergebnisse mit den eigentlichen Zielen des betrieblichen Ar
beitsschutzes und der Gesundheitsfdrderung verglichen werden kénnen.
Gerade auch die weniger bedeutsarnen Wirkungen sollten dabei in Augen-
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Abbildung 5.4: Vorgehensweise  zur  Herstellung  funktionaler Re-
présentativitdt bei der Evaluierung einer Malinahme

schein genormmen werden, zeigt sich hier doch das Potenzial fur kiinftige
Malnahmen.

5.3.3 Wirkungsketten in der Praxis

Die nachfolgenden Beispiele flr Wirkungsketten wurden neben vielen an-
deren im Rahmen des Projektes PAGSmonitor erarbeitet. Die Abbildung 5.5
zeigt exemplarisch die vielfaltigen Wirkungen im Zusammenhang mit einer
Arbeitssituationsanalyse in einermn produzierenden Untermehmen, bei der
nach Schwachstellen in Arbeitsorganisation und —urngebung gesucht wur
de, um diese im Laufe eines Jahres zu bearbeiten. Es handelt sich dabei
um den Einsatz der Methode |, Wirkungsketten” in der Evaluierungsphase.
Im zweiten Beispiel (Abbildung 5.6) geht es um den prospektiven Einsatz
der Methode zur Planung der betrieblichen Gesundheitsférderungin einemn
Unternehmen fiir Hurmandienstleistungen.
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5.3.4 Fazit und Ausblick

Die Methode ,Wirkungsketten” kann in der Hauptphase eines Aufgaben-
bezogenen Informationsaustausches (Al eingesetzt werden, wie er i vor
angegangen Abschnitt vorgestellt wurde. Es handelt sich um ein Verfah-
ren zur Planung und Optimierung von Malinahmen im Arbeitsschutz und
der Gesundheitsférderung sowie zur Darstellung des Nutzens von entspre-
chenden Aktivitdten. Nur wenn strukturiert an die Umsetzung von explizi-
ten Zielen herangegangen wird, kénnen auch Erfolge sichtbar gemacht und
in Relation zu den Ziglen bewertet werden. Dabel geht es nicht um eine
monetdre Bewertung, sondern um die Darstellung vielfaltiger qualitativer
Wirkungen und deren Zusammenhange. Die Methode wird in Kleingrup-
pen eingesetzt und schafft Transparenz in der Diskussion um die Malinah-
menwirkungen im Betrieb.

Die Methode wurde im Projekt PAGSmonitor eingesetzt und weiterent-
wickelt. Durch die einfache Anwendung kann sie von allen Arbeitsschutz-
praktikern, die Grundkenntnisse in der Moderationstechnik haben, durch-
geflhrt werden.

5.4 Bilateraler Austausch

Die Wissenschaft verflgt zwar Uber eine Fllle von Forschungsergebnissen
zum Thema Arbeitsschutz und Gesundheitsférderung, aber diese erscher-
nen vielen Praktikern als zu abstrakt, als dass sie sich flr Handlungsan-
welisungen eignen konnten. Es tut sich oft eine Kluft zwischen Wissen-
schaft und Praxis auf, die damit zu tun hat, dass Wissenschaftler eine an-
dere, ,kormnplizierte” Sprache sprechen und sich mit methodischen Details
beschaftigen, die manchen Praktiker wenig relevant erscheinen. Bei der
Suche nach effektiven, kostenglnstigen Malinahmen zum Arbeitsschutz
und zur Gesundheitstforderung informieren sich viele Manager lieber lUber
die Methoden, die in anderen Unternehmen praktiziert werden und inter
essieren sich flr die Erfahrungen, die dort gemacht wurden, um daraus zu
lernen.

Die Ausklinfte von Kollegen und Kolleginnen aus anderen Organisationen
haben zahlreiche Vorteile: |deen lber maogliche Verbesserungen werden
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generiert, ohne Uber eine entsprechende Fachausbildung zu verfligen bzw.
sich lange in die Fachliteratur einarbeiten zu mussen. Es spart Kosten fur
ein Beratungsunternehmen, dessen Hinweise nicht ohne ein betrachtliches
Honorar zu erhalten =ind. Es lassen sich Fehler vermeiden, weil andere
Unternehmen bereits aus ihren Arbeits- und Gesundheitsschutzsysternen
und der Art ihrer Einfiihrung gelernt haben. Die Malinahmen scheinen sich
zu lohnen, wenn woanders bereits gute Ergebnisse vorliegen.

Kurz: Es handelt sich bei gewéahrten Einblicken in Unternehmensablaufe
umn .erlaubtes Abgucken” lwie es ein Manager nannte), das anders als
in Examen nicht von Sanktionen begleitet ist. Ganz im Gegentell, dieses
als .Prozess-Benchmarking” bezeichnete Verfahren wird z. B. von der briti-
schen Regierung seit Jahren empfohlen und durch eine Vermittlungsagen-
tur unterstiitzt. Ministerien sehen darin eine héchst wirkungsvolle Metho-
de, wie nicht nur die britische Wirtschaft effizienter gestaltet, sondern vor
allern auch der &ffentliche Dienst von den jeweils besten Managementme-
thoden durchdrungen werden kann.

Allerdings ist auch das ,Abgucken” nicht ganz einfach. Es rmuss zunachst
eruiert werden, bei wemn es sich lohnt, und dann jemanden finden, der
abgucken lasst. Dazu werden Vergleichsdaten von anderen Unternehmen
bendtigt. Nur wenn der Vergleich, die Orientierung an einer Eenchmark
also, positiv austallt, lohnen sich dann in der Regel weitere Gesprache.
Micht viele Unternehmen sind bereit, sich dieser Musterung zu stellen und
maoglicherweise einen Schaden fur die eigene Reputation davonzutragen,
wenn sie den Erwartungen anderer nicht gerecht werden. Zur Losung die-
ses Problemns ist das entwickelte Selbstbewertungstool ein wichtiges Hilfs-
mittel.

Sollten sich die Unternehrnen mit nachweislich guten Praktiken bereit er
klart haben, dass die Anonymitat aufgehoben und ihr Name genannt wird,
erméglicht das Selbstbewertungstool auch die Kontaktaufnahme mit demn
Unternehmen. Die Frage ist, was Unternehmen bzw. ihre Manager da-
zu bewegen sollte, andere Firmen in ihre oft mit hohem Kosteneinsatz
gewonnenen guten Praktiken einzuweihen, noch dazu, wenn sie Wetthe-
werbsvortelle am Markt darstellen kénnten. Die Antwort, die sich aus einer
qualitativen Untersuchung in Grolbritannien ergibt (BENKHOFF, 2004), liegt
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einerseits auf der Hand, ist andererseits nur Eingeweihten bekannt. Unter
nehmen, die fur ihr vorbildliches Management bekannt sind, erleben eine
Steigerung der Reputation, von der erwartet wird, dass sie sich nicht nur
fir das Personalmarketing, sondern auch im Umsatz auswirkt. Also sind
sie bereit, Informationen lber sich preiszugeben.

Aber nicht immer erweisen sich Firrmen, die bel einem Ergebnis-Bench-
marking wie dem Selbstbewertungstocl gut abschneiden, bei ndherem
Hinsehen als tatsachlich Uberlegen. Das hat damit zu tun, dass die Qua-
litatskriterien nicht immer eindeutig messbar sind (z. B. die Zahl der Beinahe-
Untfalle) und manche wiinschenswerten Angaben (z. B. zur Verbesserung
der Lage) auf einer subjektiven Wahrnehmungsverzerrung beruhen. Zuwel-
len kommen positive Ergebnisse im Arbeitsschutz und Gesundheitsférde-
rung, wie zum Beispiel eine geringe Anzahl von Fehltagen, auch dadurch
zustande, dass mit ,Tricks”, wie zum Beispiel einem kreativen Gebrauch
von Schonarbeitsplédtzen, gearbeitet wird. Derartige Hintergrinde treten
erst zu Tage, wenn ein ndherer Einblicke in die Arbeitssituationen sowie
die Funktionsweise von Strukturen und Regeln gewahrt wurde.

Es wird deutlich, dass das reine Ergebnis-Benchrmarking mit seinem Ver
gleich von Daten zur Diskussion anregt und gagf. Optimierungsbedarf auf-
zeigt. Wenn konkrete Malnahmen geplant werden sollen, missen die je-
welligen Benchmarking-Ergebnisse differenzierter betrachtet werden. ks
wird die Interpretation der beteiligten Akteure sowie Kenntnis von den
Verfahren benétigt, mit denen diese Ergebnisse erreicht wurden, d. h.
erst durch ein zusatzliches Frozess-Benchmarking konnen die Ergebnis-
se nutzbar gemacht werden. Ausflhrliche Gesprache zur Vorgehensweise
milssen aber dann noch nicht heilfen, dass die Informationen aus anderen
Organisationen auch woanders anwendbar sind. Je nach Unternehmens-
strategie, Unternehmenskultur und im Laufe der Zeit entwickelten Mitar
beitereinstellungen sind viele Malnahmen nicht eins zu eins Ubertragbar.
Selbst dann nicht, wenn die Unternehmen derselben Branche angehdéren.
Urn die Erkenntnisse transferierbar zu machen, missen die Malinahmen
adaptiert werden. Mit Abgucken allein ist es nicht getan. Es ist weitere Ar
beit notwendig.

Insofern ist bel bilateralern Austausch nicht von vornherein klar, welche der
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beiden Seiten arm meisten von der anderen lernen kann. Es geschieht zu-
weilen, dass gewissenhafte Arbertsschutzexperten, die bei threr Firma Ver
besserungsbedarf sehen, nach Einblicken in andere Unternehmen feststel-
len, dass sie mit ihremn eignen Arbeitsschutz und der Gesundheitstérderung
im \Verhaltnis eher besser abschneiden als die Vergleichspartner. Aber selbst
in den Fallen, wo es eindeutig ist, dass eine Firma die bessere Politik be-
treibt, treten haufig auch bei der anderen Partei einzelne Praktiken zutage,
die nachahmenswert sind. Im Grunde kann jeder von jedem lernen und
wird zumeist von einem Informationsaustausch profitieren. Michtsdesto-
trotz gilt es bei der Kontaktaufnahme zwischen Unternehmensvertretern
zunachst einmal eine Barriere zu Uberwinden, die angesichts des hohen
Zeitdrucks, unter dem die meisten Manager und Mitarbeiter stehen, in der
Beantwortung der Frage besteht, ob der bilaterale Austausch lohnend fur
das Unternehmen bzw. die zustandigen Experten ist.

Micht nur, dass die Gesprache, mit denen versucht wird auf den Grund be-
stimmter Management-Malnahrmen zu kommen, sehr zeitaufwendig sind,
sie sind auch riskant. Offenhert Uber die (mehr oder weniger grolie) eigene
Kompetenz und die betrieblichen Praktiken verlangen Vertrauen, Respekt
und Verachwiegenheit von Seiten der Reprasentanten eines fremden Un-
ternehrnens. Aulierdem fordert die soziale Norm eine Balance zwischen
Geben und Nehmen und es kann nicht imrer davon ausgegangen wer
den, dass die andere Seite grolizligige Beitrdge fur eine sich anbahnen-
de Austauschbeziehung auch erwidert. Das entsprechende Vertrauen ent-
wickelt sich in der Regel erst nach einer langeren Phase des Austauschs
sowie Kennenlernens und ist von daher nur zwischen Freunden und guten
Bekannten bzw. bei Uber Freunde vermittelten Beziehungen anzutreffen
(vgl. BENKHOFF, 2004).

5.5 PAGSforum

Mit dem PAGSforum wird es interessierten Organisationen leicht gernacht,
die gute Basis, die das Selbstbewertungstool fur einen Unternehmensver
gleich bietet, flr Verbesserungsmalinahmen zu nutzen. Es handelt sich
dabei um eine Art Stammitisch-Runde fur Geschaftsfihrer und Arbeits-
schutzexperten oder einen ,Benchrnarking-Club”, wie sie auch in Grof3-
britannien gepflegt werden. Gastgeber der Treffen mit bis zu zehn Teilneh-
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mern ist reihum jeweils ein anderes Unternehmen. Dessen Reprasentant
stellt zu Beginn einer Sitzung das Unternehmen vor und behandelt |e-
wells ausfihrlich einen wichtigen Aspekt des Arbeitsschutzes oder der Ge-
sundheitsférderung, sei es den Umgang mit Larmbelastungen oder Hitze,
die Motivation der Mitarbeite zur Einhaltung von Arbeitsschutzregeln oder
Prozesse zur Reduzierung von Fehlzeiten. Die Gastgeber erlauben somit
.Prozess-Benchrnarking”. In der anschliefenden Diskussion kénnen in ei-
ner lockeren Atmosphére Fragen gestellt oder konkrete Ansétze bzw. Pro-
bleme diskutiert werden. Gewidhnlich schliel#t die Veranstaltung mit einer
Betriebshesichtigung ab, damit ein Eindruck von der Unternehmensrealitat
vermittelt wird.

Diese Form des Erfahrungsaustauschs (ber ldeen und Praktiken zum Ar
beitsschutz und zur Gesundheitsférderung ist in vielfacher Weise geeig-
net, die oben genannten Barrieren gegen bereitwillige Unterstlitzung von
\erbesserungsmalnahmen abzubauen. Durch die turnusméaligen Treffen
etwa alle drei Monate verteilen sich die Kosten fir Vorbereitung und Ge-
staltung der Sitzungen auf alle Beteiligten, so dass jeder die Méglichkeit
bekommt, flr seinen Einsatz eine Gegenleistung zu erhalten, und jeder
Inforrmationsgeber, sondern auch —empfanger zein kann. Die Teilnehmer
lernen sich auf ungezwungene Weize bzgl. ihres Wissens und ihrer Ein-
stellungen im Laufe der Zeit kennen und kénnen Vertrauen zueinander ent-
wickeln.

Vior vornherein kann jeder Teilnehmer davon ausgehen, dass den anderen
der Arbeitsschutz und die Gesundheitsforderung wichtig sind und dass bei
ihnen Informations- und Verdnderungshedarf besteht, sonst wiirden sie auf
eine Anwesenheit verzichten. Umso leichter fallt es, Uber das Forurmn hin-
aus Kontakte zu kntpfen und sich auszutauschen. Zwar werden die gast-
gebenden und die teilnehmenden Unternehmensvertretern wie iblich ver
suchen, ihre Reputation zu schitzen und in den meisten Fallen die Vorzlge
ihrer Unternehmenspraktiken, aber nicht ihre Schwiachen herauszustellen.
Je néher man sich jedoch kennen lernt und um je mehr man sich des Re-
spekts der anderen gewiss sein kann, desto weniger werden relevante
Daten zurlckgehalten und geschént.

Im Lautfe der Zeit kann rman relativ sicher sein, einen verldsslichen Koope-
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rationspartner zu bekommen. Das hangt damit zusammen, dass gemal:
der Sozialen Netzwerk-Theorie (z. B. (IWELLMaN, 1983), WHITE, 1963)) die
entstehenden Gruppenstrukturen daflr sorgen, dass der Opportunismus
Einzelner einen hohen Preis hat. Wer gegen die Morm der Balance von Ge-
ben und Nehmen bzw. der gegenseitigen Offenheit verstodlit, riskiert seine
Reputation nicht nur in einer ZweierKonstellation, sondern im gesamten
Metzwerk. Vor allen Dingen auch persénlich — nicht nur for ihr Unternehrmen
— gewinnen die Teilnehrmer, weil sie durch den Inforrnationsaustausch ihr
eigenes Wissen (ihr Humankapital) aufbauen kénnen und Uber das Metz-
werk bel potenziellen Herausforderungen in threm spateren Berufsleben
nutzliche Ansprechpartner haben.

Bei den bisher stattgefundenen PAGS-Foren ist unter maligeblicher Beter-
ligung metallverarbeitender Firmen ein Pool von gesarmmelten Erfahrun-
gen entstanden, der den Teilnehrmmern ein Urtell dartber erleichtert, wel-
che Malinahmen sehr wahrscheinlich zum Erfolg fUhren und welche man
besser ignorieren sollte. Es besteht Anlass fur die Zuversicht, dass in den
beteilligten Firmen, darunter Uberwiegend kleine und mittelstédndischen Un-
ternehrmen mit ausgepragtermn Kostenbewusstsein, neue Malinahmen fur
einen guten Arbeitsschutz und Gesundheitsforderung nicht lange auf sich
warten lassen.
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Im folgenden Kapitel sind interessante Quellen und Adressen aufgefiihrt,
beidenen Informationen zur weiteren Verbesserung von Arbeitsschutz und
Gesundheitsforderung hinterlegt sind.

6.1 Checklisten

Leitfaden zur Organisation des Arbeitsschutzes im Betrieb
http://osha.europa.eu/fop/germany/de/docs/div/5baust . pdf

Hilfe zur Erstellung einer Gefahrdungsbeurteilung
http://bb.osha.de/good practice/gefbeurt/hzgb.htm

Kompetenznetz Moderne Arbeit
http://www.komnet.nrw.de/moderne_arbeit/ ergo-online - Arbeit im Biiro
gesund gestalten http://www.ergo-online.de

Mehrere Checklisten zum Thema Gefahrguttransport
http://www.gelaweb.de/artikel/download.htm

Bundesanstalt fur Arbeitsschutz- und Arbeitsmedizin — Handlungshilfen
und Praxisbeispiele
http://www.baua.de/de/Informationen-fuer-die-Praxis/
Handlungshilfen-und-Praxisbeispiele/Handlungshilfen-und
-Praxisbeispiele.html?_ nnn=true
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6.2 Ansprechpartner

Bundesrninisteriurn flr Arbeit und Soziales
http://www.bnas.de

Bundesanstalt flr Arbertsschutz und Arbeitsmedizin
http://www.baua.de

Landerausschuss fur Arbeitsschutz und Sicherhetstechnik
http://lasi.osha.de

Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung
http://www.dguv.de/inhalt/index. jsp

Deutsche Gesellschaft fir Arbeits- und Umweltrnedizin
http://www.dgaum.de

Bundesarbeitsgemeinschaft fir Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit
(Basi) e. V.
http://wuw.basi.de

Bundesarbeitsgemeinschaft der Integrationsarmter und Hauptfiirsorgestellen
http://www.integrationsaemter.de

Ministerium fur Arbeit, Gesundheit und Soziales des Landes MNordrhein-
Westfalen

http://www.gesuenderarbeiten.de

Leibniz-Institut flr Arbeitsforschung an der TU Dortmund
http://www.ifado.de

Das unabhangige PFortal flr Arbeitsschutz, Gesundheitsschutz, Umwelt-
schutz und Qualitat
http://www.praevention-online.de
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Verband deutscher Betriebs- und Werksarzte
http://www.vdbw.de

Getahrstoffinformationssystermn der gewerblichen Berufsgenossenschaften
(GESTIS Stoffdatenbank)
http://www.dguv.de/bgia/de/gestis/stoffdb/index. jsp

Initiative neue Qualitidt der Arbeit (INQA)
http://www.inqga.de

Fortal fur Arbeits-, Gesundheits- und Umweltschutz
http://www.praevention-online.de

Arbeitsschutz in Sachsen
http://www.arbeitsschutz-sachsen.de/index.stm

Gute Arbeit. Gesundheitsschutz und Arbeitsgestaltung
http://www.gutearbeit-online.de

Deutsches Metzwerk flr Betriebliche Gesundheitsférderung
http://www.dnbgf .org/

SIFAtipp Praxisportal fir Sicherheitstfachkrafte
http://www.sifatipp.de/fachwissen

Initiative Gesundheit & Arbeit
http://www.iga-info.de/
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