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Vorwort

Was ist Ziel und Zweck der ,,Landkarte der Unterstiit-
zenden“? Wie der Untertitel bereits sagt, mochte diese
Broschiire Aufsichtspersonen und weitere Praventions-
fachkrafte' iiber die moglichen Unterstiitzungsleistun-
gen ausgewdhlter Sozialleistungstrager zu den Themen
Pravention und Gesundheitsforderung informieren. Die
Landkarte soll Sie in die Lage versetzen, den von lhnen
betreuten Betrieb? bei speziellem Beratungs- und/oder
Unterstiitzungsbedarf an den dafiir zustdandigen Sozial-
leistungstrdger zu vermitteln und aufzeigen, dass Koope-
rationen mit anderen Sozialleistungstragern, aber auch
mit anderen Unfallversicherungstrdagern sinnvoll sind.

Hierfiir wurden die vier Handlungsfelder ausgewahlt, die
bereits in den Bundesrahmenempfehlungen® dargestellt
werden: die Beurteilung der Arbeitsbedingungen (Gefahr-
dungsbeurteilung), die Betriebliche Gesundheitsforde-
rung und das Betriebliche Eingliederungsmanagement
sowie die medizinischen Leistungen zur Pravention (s.
Abb. 2 aufS. 13). Grundlage jeglichen betrieblichen Han-
delns sollte dabei die Gefahrdungsbeurteilung sein. Auf
diese kommen Sie als Praventionsfachkraft im Betrieb
bzw. in der betrieblichen Beratung schnell zu sprechen.
Sie kénnen anlassbezogen, z.B. nach einem Arbeitsunfall
oder einer Anzeige auf Verdacht einer Berufskrankheit,
oder basierend auf der Praventionsstrategie Ihres Unfall-
versicherungstragers einen Betrieb aufsuchen. Dadurch
konnen Sie, wie kaum Andere, die Verantwortlichen im

Betrieb auch auf Unterstlitzungsmoglichkeiten anderer
Sozialleistungstrager hinweisen und damit eine ,,Lotsen-
bzw. Wegweiserfunktion*“ ausiiben. Damit helfen Sie die
Rolle der Berufsgenossenschaften und Unfallkassen als
kompetente Spezialistinnen und Spezialisten fiir Sicher-
heit und Gesundheit in den Betrieben weiterzuentwickeln
und auszubauen.

Alle in dieser,,Landkarte“ genannten Akteure* sollen ge-
treu ihrer jeweiligen gesetzlichen Auftrdge aktiv werden.
Eindeutiges Ziel ist es aber, dass in mehr Betrieben das
ganze Spektrum der Pravention und Gesundheitsforde-
rung gelebte Praxis wird und die Zusammenarbeit an den
Schnittstellen der gesetzlichen Auftrage aller Beteiligten
koordinierter ablduft. Das kann nur gemeinsam gelingen
und dazu kdnnen Sie beitragen!

Diese ,,Landkarte“ wurde vom Fachbereich ,,Gesundheit
im Betrieb® und Mitgliedern der dazugehdrigen Sachge-
biete erstellt sowie von Vertretungen des Spitzenverban-
des der gesetzlichen Krankenversicherung, der Deutschen
Rentenversicherung Bund, der Bundesagentur fiir Arbeit
und des LASI im Hinblick auf die Angaben zu deren je-
weiligen Leistungen tberpriift. Wir hoffen, Ihnen damit
eine Hilfestellung fiir Ihre praktische Tatigkeit im Betrieb
zu geben und freuen uns tber Riickmeldungen unter
landkarte@dguv.de, mit denen wir uns im Zuge der Uber-
arbeitung befassen werden.

,Praventionsfachkrafte“ meint das gesamte Praventionspersonal (Aufsichtspersonen, Praventionsberater oder Praventionsberaterinnen

sowie weitere Praventionsfachkréfte der Abteilung Sicherheit und Gesundheit bzw. Pravention) der Berufsgenossenschaften und Unfallkassen.
Um den Lesefluss zu gewahrleisten, wird ausschlieBlich dieser Begriff im weiteren Verlauf dieser Broschiire verwendet.
2 Eswird in diesem Dokument ausschlieflich der Begriff ,,Betrieb“ verwendet. Dieser Begriff schliefit Bildungseinrichtungen und 6ffentliche

Verwaltungen gelichermaflen mit ein.

3 DieTrager der Nationalen Praventionskonferenz (Unfall-, Rentenversicherungstrager, Kranken- und Pflegekassen) vereinbaren -+ bundesein-
heitliche, trageriibergreifende Rahmenempfehlungen (§ 20d Abs. 3 SGB V). Dabei werden gemeinsame Ziele, vorrangige Handlungsfelder und
Zielgruppen, zu beteiligende Organisationen und Einrichtungen sowie Dokumentations- und Berichtspflichten festgelegt.

4 Der Einfachheit halber wird in dieser Broschiire lediglich der maskuline Begriff ,,Akteur” bzw. ,,Akteure“ verwendet, Frauen sind jedoch

gleichermafien miteingeschlossen.


https://www.npk-info.de/praeventionsstrategie/bundesrahmenempfehlungen
https://www.npk-info.de/praeventionsstrategie/bundesrahmenempfehlungen
mailto:landkarte%40dguv.de?subject=

Hintergriinde

Gesetzliche Grundlagen

Das im Jahr 2015 verabschiedete Gesetz zur Starkung der
Gesundheitsférderung und der Pravention (Praventions-
gesetz — PravG) zielt darauf ab, die Gesundheitsférderung
und Pravention in den Lebenswelten zu starken. Es will
allen Menschen dhnliche Chancen auf ein sicheres und
gesundes Leben erméglichen. Zu diesem Zweck verpflich-
tet es die Sozialleistungstrager — u. a. gesetzliche Unfall-
versicherung (GUV), Krankenversicherung (GKV) und Ren-
tenversicherung (GRV) sowie soziale Pflegeversicherung
(SPV) — zur Zusammenarbeit.

Grundverstandnis ,,Starkung der Zusammenarbeit
zwischen Sozialleistungstragern im Rahmen der
Nationalen Praventionsstrategie“ der Unfallversi-
cherungstrager

Die GUV hat zu diesem Zweck ein gemeinsames Grundver-
standnis verabschiedet (Grundsatzausschuss Pravention
2018/01).° Ziel dieses Beschlusses war es, eine Grund-
lage fiir die strategische Ausrichtung der Unfallversiche-
rungstrager (UVT) und der Deutschen Gesetzlichen Un-
fallversicherung e.V. (DGUV) im Rahmen der Nationalen
Praventionsstrategie und in der Zusammenarbeit mit aus-
gewdhlten Sozialleistungstragern (SLT) zu schaffen:

o Die Rolle der UVT als kompetente Spezialistinnen und
Spezialisten fiir Sicherheit und Gesundheit in den Be-
trieben wird weiterentwickelt und ausgebaut. Ergan-
zende Leistungen anderer Sozialleistungstrager im
Bereich der Pravention und Gesundheitsforderung sol-
len dabei starker beriicksichtigt und bekannt gemacht
werden (Lotsenfunktion).

Siehe auch das gesamte - Dokument.

o Die DGUV und die UVT wirken auf ein koordiniertes Vor-
gehen im Zusammenwirken der SLT hin und sorgen fiir
die Anschlussfahigkeit ihrer Praventionsleistungen und
ihrer Konzepte zu den jeweiligen gesetzlichen Auftra-
gen der SLT. Diese stimmen sie auf nationaler Ebene
aufeinander ab, sodass der Ansatz von Pravention, Ge-
sundheitsforderung und Teilhabe in den Lebenswelten
ganzheitlich ankommt.

o Auf Grundlage anschlussfahiger und auf nationaler
Ebene abgestimmter Strategien und Konzepte sollen
die UVT und ihre jeweiligen Kooperationspartnerinnen
und -partner moglichst eigenstdandig handeln kénnen.
Durch definierte Ubergabepunkte zu jeweils anderen
SLT wird die Notwendigkeit zu Koordination und Ab-
stimmung im operativen Handeln auf regionaler und
betrieblicher Ebene minimiert und damit biirokrati-
scher Zusatzaufwand vermieden.


https://dokcenter.dguv.de/livelink/llisapi.dll/fetch/2000/2198506/3110994/6504739/6569599/Nationale_Pr%C3%A4ventionsstrategie-Grundverst%C3%A4ndnis.pdf?nodeid=13563325&vernum=-2

Hintergriinde

Arbeitsgemeinschaften / Netzwerke
z. B. Gemeinsame Deutsche Arbeitsschutzstrategie, Nationale Préventionsstrategie
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- gewerbliche Anbieter

Strukturen

Analysen l Ressourcen

* Die Unfallversicherungstrager haben den Auftrag, mit allen geeigneten Mitteln fiir die Verhiitung von Arbeits- und Wegeunfallen, von Berufskrankheiten und
arbeitsbedingten Gesundheitsgefahren zu sorgen. Dies schlie3t bedarfsgerechte Elemente der betrieblichen Gesundheitsforderung ein, wenn sie zur Vermeidung
von Berufskrankheiten beziehungsweise zum Abbau von arbeitsbedingten Gesundheitsgefahren und damit zum Erhalt der Gesundheit beitragen.

Abb. 1
(Quelle: Eigene Darstellung)

Was zeigt diese Abbildung? Akteure kdnnen fiir mehr Si-
cherheit und Gesundheit im Betrieb sorgen, wenn sie in
ihrer jeweiligen Position entsprechend agieren. In der
betrieblichen Praxis sind aber immer noch zu wenig Be-
triebe, v. a. nicht die Kleinen und Mittleren, iber diese
Unterstiitzungsangebote informiert. Demzufolge werden
von den zuvor genannten {iberbetrieblichen Akteuren zu
wenig Betriebe erreicht. Dies wird im Folgenden belegt.

Akteure im Betrieb

Mit der betrieblichen Pravention setzen sich sowohl
inner- wie auch auBerbetrieblich fachkundig handeln-
de Personen auseinander. Eine Auswahl dieser Akteu-
re zeigt die Abbildung 1. Sie veranschaulicht, werim
tiberbetrieblichen Arbeitsschutz beteiligt ist, wer auf

6 -» DGUV-Statistiken fiir die Praxis 2018.

Inner- und auBerbetriebliche Akteure fiir Pravention und Gesundheitsférderung im Betrieb — eine Auswahl

der betrieblichen Ebene agiert und wer aus unterschied-
lichen Institutionen hinsichtlich BGF/BGM/BEM berét
und unterstiitzt. Anlass fiir die Auswahl dieser Akteure
und Themenfelder sind die auf dem PravG basierenden
weiterentwickelten Bundesrahmenempfehlungen (BRE).

Betriebskontakte ausgewdhlter Akteure
im Jahr 2018

In der Bundesrepublik Deutschland existierten 2018

ca. 5,6 Mio. gesetzlich unfallversicherte Betriebe und Bil-
dungseinrichtungen. Von diesen waren 4,1 Mio. bei den
Berufsgenossenschaften und Unfallversicherungstragern
der 6ffentlichen Hand (GUV) sowie 1,5 Mio. bei der Sozial-
versicherung fiir Landwirtschaft, Forsten und Gartenbau
(SVLFG) versicherts”.

7 -3 Prdventionsbericht 2018. Sicherheit und Gesundheitsforderung der SVLFG.


https://publikationen.dguv.de/zahlen-fakten/ueberblick/3673/dguv-statistiken-fuer-die-praxis-2018
https://cdn.svlfg.de/fiona8-blobs/public/svlfgonpremiseproduction/8f9a30038d0cf905/51fefbc582f2/broschuere-praeventionsbericht-2018.pdf

Die staatlichen Arbeitsschutzbehorden besichtigten im
Rahmen ihres Uberwachungsauftrages im Jahr 2018 ins-
gesamt 68.638 Betriebe und filhrten 167.270 Besichtigun-
gen (inkl. Nachbesichtigungen) durch.®

Das Praventionspersonal der gesetzlichen Unfallversi-
cherung (GUV) fiihrte im gleichen Jahr 477173 Besichti-
gungen (inkl. Nachbesichtigungen) in 223.129 Betrieben
und Bildungseinrichtungen durch. Im Rahmen ihres Uber-
wachungsauftrages wurden daneben 29.362 Unfille und
64.653 Verdachtsfalle von Berufskrankheiten untersucht
(Praventionsleistung Ermittlung). Dariiber hinaus fiihrten
die Unfallversicherungstrdager 660.306 Beratungen durch
und zwar vor Ort, d. h. in den Betrieben, aber auch tele-
fonisch bzw. schriftlich. Zudem fanden 24.997 Kurse zur
Aus- und Fortbildung durch die GUV im Jahr 2018 statt®.
Die Sozialversicherung fiir Landwirtschaft, Forsten und
Gartenbau (SVLFG) suchte in ihrer Branche insgesamt
41.607 Betriebe mit 50.037 Besichtigungen (inkl. Nachbe-
sichtigungen) im Jahr 2018 auf und fiihrte 2.861 Aus- und
Fortbildungen durch”

Im Jahr 2018 wurden mit betrieblichen Gesundheitsfor-
derungsmainahmen (BGF) durch die gesetzliche Kran-
kenversicherung (GKV) 19.544 Betriebe und insgesamt
2.152.547 Beschaftigte erreicht. Aus dem GKV-Praven-
tionsbericht geht hervor, dass am haufigsten Betriebe
in der GréRenklasse zwischen 100 und 249 Beschaf-
tigten erreicht wurden.’ Durch Netzwerke zur BGF wur-
den etwa 26.000 meist kleinste, kleine und mittlere
Unternehmen erreicht. Bei dieser mittelbaren Form der
Betreuung werden betrieblich Verantwortliche in tiber-
betrieblichen Netzwerktreffen, oftmals in Zusammen-
arbeit mit Industrie- und Handelskammern, Innungen
und Arbeitgeberverbdnden, zu Themen der BGF unter-
richtet bzw. geschult. Die BGF-Koordinierungsstellen
(Online-Portal mit gemeinsamer Angebotsdarbietung und
Moglichkeit der Auswahl von und Vermittlung zu einer
Krankenkasse (KK) fiir die Versorgung mit BGF: www.bgf-
koordinierungsstelle.de) sind seit Mai 2017 aktiv. Seit
dieser Zeit entschieden sich die dort anfragenden Unter-
nehmen haufiger (ca. siebenmal so oft) gezielt fiir den
Kontakt zu einer Krankenkasse als fiir eine zentrale Ver-
mittlung."

Hintergriinde

Der Firmenservice der gesetzlichen Rentenversicherung
(GRV) beriet im Jahr 2018 36.766 Betriebe (Arbeitgeben-
de, Betriebs- und Werksarztinnen oder Betriebs- und
Werksarzte, Betriebliche Interessens- und Schwerbehin-
dertenvertretungen). Die Beratungen fanden rund um
das eigene Leistungsspektrum und insbesondere zu fol-
genden Themenfeldern statt: 7.800 x Pravention, 2.500 x
betriebliches Gesundheitsmanagement und 6.000 x Be-
triebliches Eingliederungsmanagement.”

Im Verhdltnis zur Zahl der existierenden Betriebe wird an-
hand dieser Zahlen sehr schnell deutlich, dass alle ge-
nannten Akteure gemeinsam nur circa ein Fiinftel der
Betriebe erreichen. Deshalb bedarf es weiterer Anstren-
gungen, wenn die betriebliche Pravention vorangebracht
werden soll.

Literaturtipps
[T Detailliertere Informationen zu den Betriebskon-
takten durch die genannten Akteure bietet der
-3 erste Praventionsbericht nach § 20d Abs. 4
SGBV, der durch die Trdger der Nationalen Prdven-
tionskonferenz herausgegeben wurde, sowie der

[T Bericht-+,,Sicherheit und Gesundheit bei der
Arbeit — Berichtsjahr 2018. Unfallverhiitungs-
bericht Arbeit* von der Bundesanstalt fiir Arbeits-
schutz und Arbeitsmedizin (BAuA).

8 -3 Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit — Berichtsjahr 2018. Unfallverhiitungsbericht Arbeit, Hrsg.: BMAS in Zusammenarbeit mit der BAUA.

" Firmenservicestatistik-Datenbank der DRV


http://www.bgf-koordinierungsstelle.de
http://www.bgf-koordinierungsstelle.de
https://www.baua.de/DE/Angebote/Publikationen/Berichte/Suga-2018.pdf?__blob=publicationFile&v=4
https://www.mds-ev.de/fileadmin/dokumente/Publikationen/GKV/Praevention/2019/Praeventionsbericht_2019_barrierefrei.pdf
https://www.npk-info.de/praeventionsstrategie/praeventionsbericht
https://www.npk-info.de/praeventionsstrategie/praeventionsbericht
https://www.baua.de/DE/Angebote/Publikationen/Berichte/Suga-2018.pdf?__blob=publicationFile&v=4
https://www.baua.de/DE/Angebote/Publikationen/Berichte/Suga-2018.pdf?__blob=publicationFile&v=4
https://www.baua.de/DE/Angebote/Publikationen/Berichte/Suga-2018.pdf?__blob=publicationFile&v=4

Hintergriinde

Nutzen fiir die Betriebe durch Kooperation

An Hand derim vorausgehenden Abschnitt berichteten
Daten wird deutlich, dass Verbesserungspotential was
den Erreichungsgrad der Betriebe beziiglich Pravention
und Gesundheitsforderung angeht, besteht.

Besonders wichtig ist es, bei der Betreuung der Betriebe
mit anderen Sozialleistungstragern zu kooperieren, denn
die Kompetenzen und Leistungen der einzelnen Sozialleis-
tungstrager ergdnzen sich. Eine enge Verzahnung der Unter-
stlitzungsangebote entlastet nicht nur Sie und die anderen
Sozialleistungstrdger, sondern tragt langfristig dazu bei,
Sicherheit und Gesundheit im Betrieb voranzubringen.

Dafiir miissen sich jedoch die einzelnen Sozialleistungs-
trdgerin ihren Praventionsauftragen und -angeboten ken-

nen. Deshalb wollen wir in dieser ,,Landkarte der Unterstiit-

zenden* aufzeigen, bei welchem betrieblichen Problem
welche Unterstiitzung moglich ist und wer helfen kann.

Mit den weiterentwickelten Bundesrahmenempfehlungen
wurde ein wichtiger Schritt in Richtung einer koordinier-
ten Zusammenarbeit insbesondere in drei Handlungsfel-
dern — Beurteilung der Arbeitsbedingungen, betriebliche
Gesundheitsforderung und Betriebliches Eingliederungs-
management — aufgezeigt (-+ s. Abbildungen im Anhang).
Fiir eine erfolgreiche Umsetzung in der betrieblichen Pra-

xis bedarf es der konkreten Identifizierung der Schnittstel-

len und Ubergabepunkte in diesen Handlungsfeldern, die
wir in dieser Landkarte aufzeigen. Nach dem Lesen dieser
Broschiire sollen Sie wissen, wie Sie ggf. den Zugang zu
anderen Unterstiitzenden fiir den Betrieb herstellen.

10

Unabhédngig davon soll aber auch die Kooperation der
UVT untereinander gefordert werden. Es muss geklart
werden, wie die Zustandigkeiten innerhalb und auch zwi-
schen Berufsgenossenschaften und Unfallkassen geregelt
werden sollen, wenn Projekte wie Betriebsnachbarschaf-
ten praktisch umgesetzt werden und sich z. B. Beratungs-
bedarf bei einem einzelnen Betrieb ergibt. In der jeweili-
gen Region miissen Ansprechpersonen der UVT verfiighar
sein, die bereit sind, im Sinne des Systems der GUV zu
handeln. Andererseits miissen klare Ubergabepunkte defi-
niert werden, wann an einen anderen UVT verwiesen wird.

Literaturtipps

......................................................

[ Im Rahmen der bereits langjéhrigen Zusammen-
arbeit zwischen GUV und GKV wurde die
Broschiire -+ ,,Gemeinsam fiir gesunde Betriebe*
herausgegeben. In dieser wird aufgezeigt,
dass sich eine Zusammenarbeit — seinerzeit
noch beschrdnkt auf GUV und GKV — lohnt.
Deutlich wird, dass es vielfiltige Wege fiir eine
Zusammenarbeit gibt. Diese werden anhand
von Kooperationsbeispielen dargestellt.

[0 Ein Beispiel fiir eine gelungene Kooperation
stellt auch die - Kooperationsvereinbarung
zum Betrieblichen Eingliederungsmanagement
zwischen der Deutschen Rentenversicherung
Bund (DRV Bund) und der Deutschen Gesetzlichen
Unfallversicherung e. V. (DGUV) dar.


https://www.dguv.de/medien/praevention-arbeitswelt/praxis/gem_uv_kv.pdf
https://dokcenter.dguv.de/livelink/llisapi.dll/fetch/2000/2198506/10510377/16350223/Kooperations_DRV_Bund_DGUV_unbefristet_ab_2019_komplett.pdf?nodeid=16353441&vernum=-2
https://dokcenter.dguv.de/livelink/llisapi.dll/fetch/2000/2198506/10510377/16350223/Kooperations_DRV_Bund_DGUV_unbefristet_ab_2019_komplett.pdf?nodeid=16353441&vernum=-2

Praventionsauftrage der Sozialleistungstrager
und weiterer Unterstiitzender

Die Auftrage der Sozialleistungstrager (SLT) sind idealer-
weise so definiert, dass es moglichst wenig Notwendig-
keit fiir ein Arbeiten tiber mehrere Trager hinweg gibt. Ge-
rade im Betrieb grenzen die Auftrdge jedoch aneinander
und tberlappen sich zum Teil.

Im Folgenden werden Leistungen von verschiedenen SLT
dargestellt. Diese Leistungen konnen aber immer nur ei-
nen Rahmen aufzeigen, da die einzelnen Trager in jedem
System sehr heterogene Angebote vorhalten kénnen, z. B.
bieten nicht alle UVT alle Praventionsleistungen an, eben-
so sind die Leistungen verschiedener KK und RVT unter-
schiedlich. Das bedeutet fiir Ihre Lotsenfunktion, dass Sie
sich ggf. gezielt regional Uiber die Leistungsangebote in-
formieren missen.

Staatliche Aufsichtsbehorden fiir den
Arbeitsschutz

Da der Staat die Einhaltung des staatlichen Arbeitsschutz-
rechts zu iiberwachen hat, hat er Aufsichtsbehdrden in
den Bundesldandern geschaffen. Die Struktur und Bezeich-
nung sind in den Bundeslandern unterschiedlich geregelt.
Sie arbeiten mit den UVT bei der Beratung und Uberwa-
chung der Betriebe auf der Grundlage einer gemeinsa-
men Beratungs- und Uberwachungsstrategie gemaf § 20a
Abs. 2 Nr. 4 ArbSchG (GDA) und § 21 Abs. 3 ArbSchG zu-
sammen.

Fiir jeden Betrieb ist in der Regel eine staatliche Aufsichts-
behorde zustandig.

Gesetzliche Unfallversicherung (GUV)

Die gesetzliche Unfallversicherung (GUV) hat den Auftrag,
»[...] mit allen geeigneten Mitteln fiir die Verhiitung von
Arbeitsunfdllen, Berufskrankheiten und arbeitsbeding-
ten Gesundheitsgefahren [...] zu sorgen“ (§ 14 SGB VII).
Das schlieRt bedarfsgerechte Elemente der betrieblichen
Gesundheitsforderung ein, wenn sie zur Vermeidung be-
ziehungsweise zum Abbau von Gesundheitsgefahren im
Betrieb beitragen kénnen, also zum Erhalt der Gesundheit
(vgl. - Gemeinsames Verstandnis zur Ausgestaltung
des Praventionsfeldes ,,Gesundheit im Betrieb* durch
die Trager der gesetzlichen Unfallversicherung und die
Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung (DGUV) (DGUV
Vorstand 2011). Zur Wahrnehmung dieses Auftrags bieten
die UVT ihren Mitgliedsbetrieben vielfaltige Praventions-
leistungen an — eine allgemeine Zusammenstellung findet
sich - hier.

In den UVT sind Praventionsfachkréfte im Verantwortungs-
beziehungsweise Haftungsbereich der Betriebe tatig. Mit
ihrer Vor-Ort-Prasenz in den Betrieben (Praventionsleis-
tung Uberwachung), als groBer Bildungstréger fiir betrieb-
liche Akteure (Praventionsleistung Qualifizierung) und mit
ihrer umfassenden Bereitstellung von Informationen (Pra-
ventionsleistung Information) sind die UVT prddestiniert
fuir eine Lotsenfunktion. Die Praventionsfachkréfte sollten
sich im Rahmen ihres Beratungsauftrags deshalb als An-
sprechperson fiir den versicherten Betrieb in allen Fragen
zu Sicherheit und Gesundheit verstehen.

Jeder Betrieb — und damit auch die dort versicherten Per-
sonen —istin der Regel einem UVT zugeordnet. Ausnah-
men gibt es beispielsweise in Kommunen, bei denen die
,»Griinbereiche” wie Friedhofe bei der SVLFG versichert
sind oder bei aus unterschiedlichen Branchen stammen-
den fusionierten Betrieben.

Gesetzliche Krankenversicherung (GKV)

Die gesetzliche Krankenversicherung hat die Aufgabe,
die Gesundheit der Versicherten zu erhalten, wiederher-
zustellen oder ihren Gesundheitszustand zu verbessern.
Pravention wird nach § 20 Abs. 1SGB V definiert als: ,[...]
Leistungen zur Verhinderung und Verminderung von
Krankheitsrisiken (primdre Privention) [...] insbesondere
zur Verminderung sozial bedingter sowie geschlechtsbe-
zogener Ungleichheit von Gesundheitschancen |[...].“ Ne-
ben Aufkldarung und Beratung, férdern die KK mit Leistun-
gen zur Gesundheitsforderung in Betrieben (Betriebliche
Gesundheitsforderung — BGF) insbesondere den Aufbau
und die Starkung gesundheitsférderlicher Strukturen.
Unter Beteiligung der Beschdftigten und der Verantwort-
lichen fiir den Betrieb sowie der Betriebsarztinnen bzw.
-arzte sowie der Fachkrafte fiir Sicherheit und Gesundheit
ermitteln sie die gesundheitliche Situation einschlie3lich
ihrer Risiken und Potenziale und entwickeln Vorschlage
zur Verbesserung der gesundheitlichen Situation sowie
zur Starkung der gesundheitlichen Ressourcen und Fahig-
keiten und unterstiitzen deren Umsetzung.

»Die Krankenkassen unterstiitzen die Trdger der gesetz-
lichen Unfallversicherung bei ihren Aufgaben zur Verhii-
tung arbeitsbedingter Gesundheitsgefahren [...]“ (§ 20c
SGB V). Insbesondere erbringen sie in Abstimmung mit
den UVT auf spezifische arbeitsbedingte Gesundheitsrisi-
ken ausgerichtete MaRnahmen zur BGF nach § 20b SGB V
und informieren tber die Erkenntnisse, die sie iber Zu-
sammenhange zwischen Erkrankungen und Arbeitsbedin-
gungen gewonnen haben. ,[...]. Ist anzunehmen, dass bei

1"


https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche_dguv/fb-gib/gemein_verst_gib.pdf
https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche_dguv/fb-gib/gemein_verst_gib.pdf
https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche_dguv/fb-gib/gemein_verst_gib.pdf
https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche_dguv/fb-gib/gemein_verst_gib.pdf
https://publikationen.dguv.de/dguv/pdf/10002/12471.pdf

Praventionsauftriage der Sozialleistungstrdager und weiterer Unterstiitzender

einem Versicherten eine berufsbedingte gesundheitliche
Gefdhrdung oder eine Berufskrankheit vorliegt, hat die
Krankenkasse dies unverziiglich den fiir den Arbeitsschutz
zustdndigen Stellen und dem Unfallversicherungstriger
mitzuteilen.“

Jede versicherte Person kann eine KK wahlen, bei der sie
sich versichern méchte. Die Versicherten eines Betriebs
gehoren deshalb in der Regel mehreren KK an. Um Betrie-
ben die Nutzung der BGF-Angebote von KK zu erleichtern,
wurden die BGF-Koordinierungsstellen als GKV-gemeinsa-
me Angebots- und Vermittlungsplattform zur BGF fiir inte-
ressierte Betriebe gegriindet. Vor diesem Hintergrund ist
es empfehlenswert, gerade kleine Betriebe an die ~* BGF-
Koordinierungsstelle zu verweisen. Im Falle des Interes-
ses an konkreten Kooperationsprojekten, z. B. im Rahmen
von Modell- oder Pilotprojekten, oder an einer Anschluss-
beratung an eine GDA-Besichtigung sollte gezielt eine KK
angesprochen werden.

Gesetzliche Rentenversicherung (GRV)

Nach dem Grundprinzip des Vorrangs der Pravention vor
der Rehabilitation zur Vermeidung von Behinderung und
chronischen Erkrankungen erbringen die Trager der ge-
setzlichen Rentenversicherung,,...medizinische Leistun-
gen zur Sicherung der Erwerbsfdhigkeit an Versicherte,
die erste gesundheitliche Beeintridchtigungen aufweisen,
die die ausgelibte Beschdftigung gefihrden.“ (§14 Abs. 1
SGBVI).

Jede versicherte Person ist grundsétzlich einem Renten-
versicherungstrager zugeordnet. Dieser ist daran interes-
siert, von Versicherten mit ersten gesundheitlichen Beein-
trachtigungen zu erfahren, um frithzeitig seine Leistungen
erbringen zu kénnen. Die Initiative muss derzeit von den
Betroffenen ausgehen. Der Firmenservice der GRV hilft
den Betrieben auch bei anderen Fragestellungen weiter,
zum Beispiel im Bereich des BEMs.
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Bundesagentur fiir Arbeit (BA)

Der Arbeitgeber-Service der Bundesagentur fiir Arbeit be-
rat und unterstiitzt Betriebe rund um das Thema Personal.
Neben der Vermittlung von geeigneten Auszubildenden
oder Arbeitskréften kann er bei der Einstellung oder Qua-
lifizierung von Personal finanziell unterstiitzen.

Fiir die Betriebe gibt es feste Ansprechstellen beim 6rtli-
chen Arbeitgeber-Service der BA.

Integrationsamter / Inklusionsamter

Laut den §§ 3 und 167 SGB IX wirken die Rehabilitations-
trager,,... darauf hin, dass der Eintritt einer Behinderung
einschlieflich einer chronischen Krankheit vermieden
wird [...]“. Zum ,Vorrang der Pravention“ werden dort

die Integrationsamter (in Bayern und NRW: Inklusions-
amter) genannt, deren Auftrag es ist, die Beschéftigung
schwerbehinderter Menschen zu sichern und zu férdern.
Sie unterstiitzen Arbeitgeberinnen bzw. Arbeitgeber und
schwerbehinderte Menschen mit finanziellen Leistungen,
sowohl um Arbeitspldtze zu erhalten als auch um neue
Arbeitsverhaltnisse zu schaffen. Neben den finanziellen
Leistungen gewdhren sie Beratungsdienstleistungen, zum
Beispiel durch ihren Technischen Beratungsdienst. Die-
ser hilft, geeignete Arbeitsplatze fiir Menschen mit einer
Schwerbehinderung zu finden und unterstiitzt bei der
behinderungsgerechten Gestaltung von Arbeitspladtzen.
Durch Riickgriff auf die Integrationsfachdienste, begleiten
und betreuen die Integrationsamter Betroffene und ihre
Arbeitgebenden im Rahmen der begleitenden Hilfe im Ar-
beitsleben. Sie sind damit gleichermafen fiir Menschen
mit Behinderungen wie auch fiir Arbeitgeberinnen und
Arbeitgeber tétig.

Zwecks Rehabilitation und Teilhabe von Menschen mit Be-
hinderung sollen die Integrationsamter friiher als bisher
auch in die betriebliche Pravention einbezogen werden,
um eine Behinderung zu vermeiden. Schwerpunkt dieser
Zusammenarbeit kann unter anderem das Betriebliche
Eingliederungsmanagement sein.


http://www.bgf-koordinierungsstelle.de
http://www.bgf-koordinierungsstelle.de

Handlungsfelder

Um die Sicherheit und Gesundheit der Beschaftigten zu
erhalten und zu fordern, sind die einzelnen Sozialleis-
tungstrager in verschiedenen Handlungsfeldern praven-
tiv tatig. Entsprechend ihres gesetzlichen Auftrags set-
zen sie jedoch unterschiedliche Schwerpunkte (siehe
Abb. 2). Wahrend die GUV ihren Fokus auf die Verhiitung
von Unfdllen, Berufskrankheiten und arbeitsbedingten
Gesundheitsgefahren legt, ist die gesetzliche Krankenver-
sicherung (GKV) Spezialistin im Bereich der Betrieblichen
Gesundheitsforderung. Die GRV bietet medizinische Leis-

tungen zur Sicherung der Erwerbsfdhigkeit fiir Versicherte,
die erste gesundheitliche Beeintrachtigungen haben, an.
Bei der Wiedereingliederung von langzeiterkrankten Be-
schaftigten in den Betrieb (BEM) unterstiitzen GUV, GRV
und GKV.

Die Zustandigkeitsbereiche und konkreten Leistungsan-
gebote der einzelnen SLT in diesen Handlungsfeldern wer-
den in den nachfolgenden Kapiteln naher vorgestellt.

Verhiitung von Unfillen,
Berufskrankheiten und
arbeitsbedingten
Gesundheitsgefahren

inshesondere Beratung,
Uberwachung und
Qualifizierung der Betriebe
durch gesetzliche UV-Trager

Betriebliche
Gesundheitsforderung
(BGF)

Unterstiitzung der
Betriebe durch gesetzliche
Krankenversicherung

Betriebliches
Eingliederungs-
management
(BEM)

Unterstiitzung der AG durch
gesetzliche UV-, RV- und
KV-Trager

Medizinische Leistungen
zur Pravention

Leistungen der gesetzlichen
Rentenversicherung

zur Sicherung der
Erwerbsfahigkeit

fir gesundheitlich
beeintrachtigte Versicherte

Verhalten Verhalten Verhalten Verhalten

AG - Pflicht AG - Freiwillig AG - Pflicht AG - ./.

AN - Pflicht AN - Freiwillig AN - Freiwillig AN - Freiwillig
§14 SGB VIl i. V. mit §§ 20 b und c SGB V §167 SGB IX §14 SGB VI

Arbeitsschutzgesetz, ASiG

v

v

\4

\4

Diese Bereiche sollen systematisch in den Betrieb integriert und miteinander verbunden werden.

Abb.2  Gesundheitin der Arbeitswelt — Beitrage der GUV, GKV und GRV (Quelle: Bundesrahmenempfehlungen
(Hrsg.: Die Trager der Nationalen Praventionskonferenz, 29.08.2018))
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Handlungsfeld 1

Beurteilung der Arbeitsbedingungen
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Was versteht man unter der Beurteilung der Arbeitsbedingungen?

Das Arbeitsschutzgesetz — ArbSchG — und die DGUV Vorschrift 1,,Grundsédtze der Pravention® verpflichten alle Ar-
beitgebenden, die Arbeitsbedingungen der Beschiftigten zu beurteilen, die erforderlichen Manahmen abzuleiten
und umzusetzen sowie das Ergebnis zu dokumentieren. Sie sind auBerdem zu einer Kontrolle der Wirksamkeit der
MaBnahmen verpflichtet. Wie Arbeitgebende die Beurteilung vorzunehmen haben, regeln diese Vorschriften nicht.
Die Praventionsfachkrafte der UVT beraten die Arbeitgebenden bei der Durchfiihrung der Gefahrdungsbeurteilung™.

2 In Anlehnung an - DGUV (2019): Gefdhrdungsbeurteilung
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https://www.dguv.de/de/praevention/themen-a-z/gefaehrdungsbeurteilung/index.jsp

Die Beurteilung der Arbeitsbedingungen bzw. die Gefdhr-
dungsbeurteilung ist der zentrale Prozess fiir sichere und
gesunde Betriebe. Einen Schwerpunkt bilden dabei ar-
beitsbedingte Gesundheitsgefahren, insbesondere vor
dem Hintergrund der Verdnderungen in der Arbeitswelt und
den daraus erwachsenden Bedarfen der Unternehmen.

Beurteilung der Arbeitsbedingungen

Handlungsfelder

Wer kann unterstiitzen?

Die Beurteilung der Arbeitsbedingungen wird von den So-
zialleistungstragern — GUV, GKV und GRV — durch verschie-

dene Angebote und Leistungen unterstiitzt (siehe Abb. 3).

Auf diesem Gebiet beraten und wirken vorrangig die Staat-
lichen Arbeitsschutzbehdrden und die UVT mit.

Unterstiitzende

Gesetzliche

Unfallversicherung

Gesetzliche

Krankenversicherung

Gesetzliche
Rentenversicherung

Struktur-
beratung und
Angebote

Einzelfall-
beratung und
-leistungen

~
® Anreizsysteme
e Beratung, z.B. bei der Beurtei-

lung der Arbeitsbedingungen
nach ArbSchG und DGUV Vor-
schrift 1 sowie Beratung und
Qualifizierung zu Analysever-
fahren und Methoden
Betriebsarztliche und sicher-
heitstechnische Betreuung
Ermittlung, z.B. von Ursachen
fur Arbeitsunfélle, Berufs-
krankheiten, arbeitsbedingte
Gesundheitsgefahren oder
auch Messungen zur Gefahr-
dungsbeurteilung (in be-
stimmten Fillen, z. B. Larm)
Forschung, z.B. ,,GUROM“
Information, z. B. Entwicklung
von Checklisten und Hand-
lungshilfen

Prifung, z.B. Zertifizierung
von Managementsystemen
Qualifizierung, z. B. Ausbil-
dung von Fachkréften fir
Sicherheit und Gesundheit
Uberwachung

Vorschriften- und Regelwerk,
z.B. UVVen

~

-
Beratung und Hilfestellung bei
der Uberarbeitung der Gefihr-

unféllen oder BK

Abb. 3

dungsbeurteilung nach Arbeits-

J

Information und Beratung
Verweis auf Handlungshilfen,
z.B. ,Empfehlungen zur Um-
setzung der Gefdhrdungsbe-
urteilung psychischer Belas-
tung“ der GDA
Sensibilisierung zu arbeits-
bedingten Gesundheitsrisi-
ken

Analysen: Daten zu Zusam-
menhé&ngen von Erkrankun-
gen und Arbeitsbedingungen,
z.B. Gesundheitsbericht

-
e Information und Beratung

e Bereitstellung eigener
Handlungshilfen, z. B. Ge-
fahrdungsbeurteilung psy-
chischer Belastungen und
Betriebliches Gesundheits-
management (in Zusammen-
arbeit mit der BGW)

e Verweis auf Handlungshilfen
Dritter

Unterstiitzung durch die SLT bei der Beurteilung der Arbeitsbedingungen
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Handlungsfelder

Staatliche Aufsichtsbehorden

Die staatlichen Aufsichtshehorden tiberwachen die Ein-
haltung des Arbeitsschutzrechts im Betrieb sowohlim
Rahmen der Regelbesichtigung als auch anlassbezogen
zum Beispiel bei Beschwerden oder schweren Arbeitsun-
fallen. Wurden bei der Besichtigung Arbeitsschutzman-
gel festgestellt, werden diese von der Aufsichtsheamtin
oder dem Aufsichtsbeamten dokumentiert. Dies findet in
der Regel im Beisein einer beauftragten Person des Ar-
beitgebenden statt. Mittels verschiedener verwaltungs-
rechtlicher Malnahmen und immer unter Anhérung des
Arbeitgebenden wird auf eine Abstellung beanstandeter
Arbeitsschutzmangel hingewirkt. Dabei gilt das Prinzip
der VerhiltnisméaBigkeit. Die Aufsichtsbeh6rden geben
dabei nur das im Gesetz genannte Schutzziel vor - hin-
sichtlich der konkreten MaBnahmen haben die Arbeitge-
benden Handlungsspielrdume.

Die zustandigen Arbeitsschutzbehdrden haben neben
der Uberwachung der Einhaltung des Arbeitsschutzrechts
auch die Aufgabe, die Unternehmen bei der Erfiillung
ihrer gesetzlichen Pflichten zu beraten. Dariiber hinaus
werden Arbeitgebende auch beraten, wie der Arbeits-
schutz liber das gesetzlich geforderte Mindestmaf3 hinaus
optimiert werden kann (z. B. Einfiihrung eines Arbeits-
schutzmanagementsystems — AMS, Durchfiihrung von
Mafinahmen der betrieblichen Gesundheitsférderung -
BGF, Einfiihrung eines betrieblichen Gesundheitsmanage-
ments — BGM, Griinderberatung).

Die Arbeitsschutzbehdrden konnen Akteure des Arbeits-
schutzes gleichwohl durch Informationen, Handlungsleit-
faden, tiberbetriebliche Kooperationsformen oder projekt-
orientierte Beratung unterstiitzen.”

Im Rahmen der GDA wirken sie mit dem Bund und den
UVT zusammen. Ergebnisse sind u. a. zahlreiche Verof-
fentlichungen, die unter www.gda-portal.de zu finden.

Gesetzliche Unfallversicherung (GUV)

Arbeitgebende und weitere betriebliche Akteure kénnen
sich bei der Durchfiihrung der Beurteilung der Arbeits-
bedingungen von ihrem zustandigen UVT beraten lassen.
Dieser bietet beispielsweise folgende Praventionsleistun-
gen an:

» Anreizsysteme: Gewahrung von monetdren und nicht
monetdren Vorteilen in Abhdngigkeit von Praventions-
maBnahmen bzw. Schutzniveau, z. B. Arbeitsschutzma-
nagementsystem (AMS) Giitesiegel ,,Sicher mit System*

« Beratung (auf Anforderung), u. a.

- zum Thema Organisation von Sicherheit und Ge-
sundheit, auch zu AMS oder zum Betrieblichen Ge-
sundheitsmanagement — im Idealfall zu einem Ma-
nagement fiir Sicherheit und Gesundheit

- bei der Anschaffung und Einfithrung neuer Maschi-
nen, Arbeitsstoffe und -verfahren z. B. Auswahlhilfen
flir den betrieblichen Einkauf von Arbeitsmitteln

- zu Analyseverfahren (auch branchenspezifisch)

o Betriebsdrztliche und sicherheitstechnische Betreu-
ung, z.B. Arbeitsmedizinische und sicherheitstechni-
sche Dienste von Kleinstbetrieben in Kompetenzzent-
ren von UVT
Zur betriebsarztlichen und sicherheitstechnischen
Betreuung lauft gerade das - Pilotprojekt Zentrums-
modell, das — durch eine sinnvolle Vernetzung vor-
handener geeigneter Betreuungskapazitaten — es
insbesondere KMU und KKU erleichtern soll, eine Be-
treuung sicherzustellen.

o Ermittlung, u.a.

- Unterstiitzung bei der Ermittlung der Ursachen von
Arbeitsunfallen, Berufskrankheiten und arbeitsbe-
dingten Gesundheitsgefahren, z. B. Ermittlung des
Zusammenhangs von Erkrankungen und méglichen
beruflichen Expositionen

- Durchfiihrung von Messungen zur Gefdahrdungser-
mittlung (in bestimmten Féllen, z. B. Gefahrstoffe,
Larm oder im Bereich der Ergonomie ,,CUELA%)

B .3 LASI-Veroffentlichung — LV 1(2016): Uberwachungs- und Beratungstitigkeit der Arbeitsschutzbehdrden der Lander.

Grundsdtze und Standards.
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http://www.gda-portal.de
https://lasi-info.com/uploads/media/LV_1_Grundsaetze_01.12.2016.pdf
https://lasi-info.com/uploads/media/LV_1_Grundsaetze_01.12.2016.pdf
https://www.dguv.de/de/praevention/themen-a-z/zentrumsmodell/index.jsp
https://www.dguv.de/de/praevention/themen-a-z/zentrumsmodell/index.jsp

» Forschung, Entwicklung und Modellprojekte:
Branchenspezifische Forschung und Entwick-
lung auf dem Gebiet von Modellprojekten, z. B.
Unternehmensnetzwerke, GUROM (ein Instrument zur
Gefdhrdungsbeurteilung Verkehrssicherheit)

« Information, Kommunikation und Préaventionskampa-

gnen, z. B. Bereitstellung von Checklisten und Hand-

lungshilfen wie % ,,Leitlinie Gefahrdungsbeurteilung

und Dokumentation*

o Priifung und Zertifizierung, z. B. Durchfithrung von Audi-
tierungen und Zertifizierung von Managementsystemen

e Qualifizierung, z.B.

- zur Gefdhrdungsbeurteilung z. B. im Rahmen des Un-

ternehmermodells

- zu Analyseverfahren (auch branchenspezifisch) bei

verschiedensten Gefahrdungsfaktoren
- Ausbildung von Fachkraften fiir Sicherheit und Ge-
sundheit

« Uberwachung einschlieBlich anlassbezogene Bera-

tung, u. a. systematische schriftliche oder Vor-Ort-Uber-
prifung und aktive Beratung der Unternehmen mit dem

Ziel, die gesetzeskonforme Umsetzung von Sicherheit

und Gesundheit bei der Arbeit durch technische, orga-

nisatorische und persénliche SchutzmaBnahmen si-
cherzustellen. Im Rahmen der Uberwachung steht da-

bei immer die Beratung aller, die zur Umsetzung dieser

MaBnahmen und damit zur Verbesserung von Sicher-
heit und Gesundheit beitragen konnen

 Vorschriften- und Regelwerk, z.B. -:DGUV Vorschrift 1
»Grundsadtze der Pravention“ und - DGUV Vorschrift 2

»Betriebsdrzte und Fachkréfte fiir Arbeitssicherheit*

Im Einzelfall, beispielsweise nach einem Arbeitsunfall
oder im Falle eines Verdachts auf eine Berufskrankheit,
unterstiitzen UVT (Beratung und Hilfestellung) auch bei
der Uberarbeitung der Gefdhrdungsbeurteilung.

Nicht jeder UVT bietet alle diese Prdventionsleistungen
an, weshalb sich auch Kooperationen mit anderen UVT
anbieten. Bei Messungen z. B. besteht die Moglichkeit,

die UVT, die diese Leistungen im Portfolio haben, um Un-

terstiitzung zu bitten.

Handlungsfelder

Gesetzliche Krankenversicherung (GKV)

Die Krankenkassen motivieren Betriebe zur fachgerechten

Umsetzung der Gefdhrdungsbeurteilung und weisen sie
auf die Beratungsangebote der zustandigen Unfallversi-
cherungstrédger hin. Sie kdnnen z. B. zu folgenden Teilas-
pekten der Durchfiihrung einer Gefdhrdungsbeurteilung
beraten:

« Verweis auf Handlungshilfen (z. B. von der GDA:
% ,Empfehlungen zur Umsetzung der Gefdahrdungs-
beurteilung psychischer Belastung*)

« Sensibilisierung zu arbeitsbedingten Gesundheitsrisi-
ken, zu psychischen und physischen Belastungen

o Unterstiitzung bei der Ermittlung von Daten zu Zu-
sammenhangen von Erkrankungen und Arbeitsbe-
dingungen, z.B. Analyse der Arbeitsunfdhigkeiten
(betrieblicher Gesundheitsbericht), Befragungen von
Mitarbeitenden zum Thema Arbeit und Gesundheit

Bei konkreten betriebsspezifischen Fragestellungen
zur Gefahrdungsbeurteilung verweisen Krankenkassen
den Betrieb an den zustandigen UVT. Krankenkassen er-
bringen auf Grundlage der Ergebnisse der Gefahrdungs-
beurteilung und in Abstimmung mit dem zustandigen
Unfallversicherungstrager bedarfsbezogen Praventions-
und Gesundheitsforderungsleistungen in den Hand-
lungsfeldern ,,Beratung zur gesundheitsférderlichen
Arbeitsgestaltung® (z. B. gesundheitsgerechte Fiihrung)
und ,,Gesundheitsforderlicher Arbeits- und Lebensstil“
(z.B. verhaltenshezogene Angebote zur Bewegung und
Stressbewdltigung).

Gesetzliche Rentenversicherung (GRV)

Die gesetzliche Rentenversicherung informiert zum The-

ma Gefdhrdungsbeurteilung. In konkreten betriebsspezi-

fischen Fragestellungen verweist sie an den zusténdigen
UVT und nimmt somit bei der Gefahrdungsbeurteilung
lediglich eine Lotsenfunktion wahr.
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https://www.gda-portal.de/DE/Aufsichtshandeln/Gefaehrdungsbeurteilung/Gefaehrdungsbeurteilung_node.html
https://www.gda-portal.de/DE/Aufsichtshandeln/Gefaehrdungsbeurteilung/Gefaehrdungsbeurteilung_node.html
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/vorschriften/2909/grundsaetze-der-praevention
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/vorschriften/2909/grundsaetze-der-praevention
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/vorschriften/1195/betriebsaerzte-und-fachkraefte-fuer-arbeitssicherheit?number=SW15195
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/vorschriften/1195/betriebsaerzte-und-fachkraefte-fuer-arbeitssicherheit?number=SW15195
https://www.gda-psyche.de/SharedDocs/Publikationen/DE/broschuere-empfehlung-gefaehrdungsbeurteilung.html
https://www.gda-psyche.de/SharedDocs/Publikationen/DE/broschuere-empfehlung-gefaehrdungsbeurteilung.html
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Weitere Unterstiitzende

Die Bundesagentur fiir Arbeit bietet iber ihren ,,Arbeitge-
ber-Service* Betrieben eine Lotsenfunktion bei den Ge-
staltungsmoglichkeiten von z. B. Arbeitsplatzen und Ar-
beitszeit an.

Intern lassen sich die Arbeitgebenden von den von ihnen
bestellten Fachkrdften fiir Sicherheit und Gesundheit so-
wie von Betriebsdrztinnen bzw. Betriebsdrzten beraten
(vgl. Arbeitssicherheitsgesetz — ASiG — und DGUV Vor-
schrift 2 ,,Betriebsadrzte und Fachkréfte fiir Arbeitssicher-

heit®).

Literaturtipps

..............................................................................................................

18

[ thr UVT hiilt (branchenspezifische) Hilfen fiir die
Erstellung der Gefdhrdungsbeurteilung bereit, auf
deren Basis die Beratung stattfindet. Unfallkassen
kénnen die -+ ,,Handlungshilfe zur Beurteilung der
Arbeitsbedingungen ... in Betrieben und Einrich-
tungen der Lander und Kommunen* nutzen.

Die Seite der Bundesanstalt fiir Arbeitsschutz und
Arbeitsmedizin (BAuA) stellt -+ qualitdtsgesicherte
Handlungshilfen fiir die Gefahrdungsbeurteilung
fiir bestimmte Branchen, Arbeitspldtze, Tdtigkei-
ten oder Gefdhrdungsarten zur Verfiigung. 145 der
181 Handlungshilfen stammen von UVT und haben
damit einen Branchenbezug. Daher ist es ratsam,
auch immer die Angebote des eigenen UVT prii-
sentzu haben.

Unterstiitzung und Anregungen zur Durchfiih-

rung der Gefdhrdungsbeurteilung, insbesonde-
re zur Ermittlung psychischer Belastung, bieten
auch zwei Erkldrfilme -+ ,,Jdeentreffen praktisch

Verfahren fiir die Gefahrdungsbeurteilung® sowie

‘ Praxistipp

......................................................

Nutzen Sie das Gespréach iiber die Gefdhrdungsbeurtei-
lung auch, um nach langeren Arbeitsunfahigkeitszeiten
zu fragen und so die Briicke zu den Themen Betriebli-
ches Eingliederungsmanagement und Management fiir
Sicherheit und Gesundheit (z. B. AMS und / oder BGM)
zu schlagen.

‘ Praxistipp

......................................................

Kooperieren Sie mit anderen Unfall- und weiteren
Sozialversicherungstragern, wenn Sie selbst keine
spezifische Unterstiitzung leisten konnen, z.B. bei
Messungen, Qualifizierungsangeboten (Kooperations-
seminaren, Fiihrungskrafteschulungen), Angeboten zur
Stressbewadltigung, Bewegung usw.

eine -¥ DGUV Information 206-007 ,,So geht's mit
Ideen-Treffen — Tipps fiir Wirtschaft, Verwaltung
und Dienstleistung* des Sachgebiets ,,Psyche und
Gesundheit in der Arbeitswelt* des Fachbereichs
»Gesundheit im Betrieb“ der DGUV.

Als Hintergrund zum Thema psychische Belastung
ist auch das Dokument - ,,Psychische Belastung
und Beanspruchung bei der Arbeit: Grundver-
stdndnis und Handlungsrahmen der Trager der
gesetzlichen Unfallversicherung und der Deut-
schen Gesetzlichen Unfallversicherung (DGUV)*
zu empfehlen.

[11 Die - DGUV Information 206-026 »Psychische Be-
lastung — der Schritt der Risikobeurteilung* bietet
Hinweise zur inhaltlichen und prozessualen Ge-
Staltung der Gefdhrdungsbeurteilung.

Im Rahmen der GDA wurde auch ein - Erklarfilm
zur Gefdhrdungsbeurteilung psychischer Belas-
tung entwickelt.


https://www.baua.de/SharedDocs/Handlungshilfen/DE/Gefaehrdungsbeurteilung/UKB-Varnskuehler/Handlungshilfe-zur-Beurteilung-der-Arbeitsbedingungen-in-der-Bundesverwaltung-Version-3.1.html
https://www.baua.de/SharedDocs/Handlungshilfen/DE/Gefaehrdungsbeurteilung/UKB-Varnskuehler/Handlungshilfe-zur-Beurteilung-der-Arbeitsbedingungen-in-der-Bundesverwaltung-Version-3.1.html
https://www.baua.de/SharedDocs/Handlungshilfen/DE/Gefaehrdungsbeurteilung/UKB-Varnskuehler/Handlungshilfe-zur-Beurteilung-der-Arbeitsbedingungen-in-der-Bundesverwaltung-Version-3.1.html
https://www.baua.de/SiteGlobals/Forms/Suche/BAuA/DE/Handlungshilfensuche_Formular.html?nn=8706934
https://www.baua.de/SiteGlobals/Forms/Suche/BAuA/DE/Handlungshilfensuche_Formular.html?nn=8706934
https://www.dguv.de/de/mediencenter/filmcenter/gesundheit/ideen_treff/index.jsp
https://www.dguv.de/de/mediencenter/filmcenter/gesundheit/ideen_treff/index.jsp
https://www.dguv.de/de/mediencenter/filmcenter/gesundheit/neues_handeln/index.jsp
https://www.dguv.de/de/mediencenter/filmcenter/gesundheit/neues_handeln/index.jsp
https://publikationen.dguv.de/dguv/pdf/10002/206-007.pdf
https://publikationen.dguv.de/dguv/pdf/10002/206-007.pdf
https://publikationen.dguv.de/dguv/pdf/10002/206-007.pdf
https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche_dguv/fb-gib/psyche/pospapier.pdf
https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche_dguv/fb-gib/psyche/pospapier.pdf
https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche_dguv/fb-gib/psyche/pospapier.pdf
https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche_dguv/fb-gib/psyche/pospapier.pdf
https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche_dguv/fb-gib/psyche/pospapier.pdf
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/informationen/3476/psychische-belastung-der-schritt-der-risikobeurteilung
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/informationen/3476/psychische-belastung-der-schritt-der-risikobeurteilung
https://www.gda-psyche.de/SharedDocs/Videos/DE/erklaerfilm.html?nn=53432
https://www.gda-psyche.de/SharedDocs/Videos/DE/erklaerfilm.html?nn=53432
https://www.gda-psyche.de/SharedDocs/Videos/DE/erklaerfilm.html?nn=53432
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Betriebliche Gesundheitsforderung

Was ist Betriebliche Gesundheitsférderung?

Betriebliche Gesundheitsforderung (BGF) umfasst alle MaBnahmen des Betriebes unter Beteiligung der Beschaf-
tigten zur Starkung ihrer Gesundheitskompetenzen sowie MaRnahmen zur Gestaltung gesundheitsforderlicher Be-
dingungen (Verhdltnisse und Verhalten), zur Verbesserung von Gesundheit und Wohlbefinden im Betrieb sowie zum
Erhalt der Beschaftigungsfahigkeit'™.

™ In Anlehnung an den Vorstand der DGUV (2011): -» Gemeinsames Verstdndnis zur Ausgestaltung des Praventionsfeldes ,,Gesundheit im Betrieb*
durch die Triger der gesetzlichen Unfallversicherung und die Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung (DGUV).
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https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche_dguv/fb-gib/gemein_verst_gib.pdf
https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche_dguv/fb-gib/gemein_verst_gib.pdf
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Betriebliche Gesundheitsférderungsmafinahmen sollten
sich immer an den zuvor im Betrieb beurteilten Arbeitsbhe-
dingungen und an der gesundheitlichen Situation der Be-
schaftigten orientieren. Das heift, Basis eines Agierens im
Betrieb sollte die Beurteilung der Gefadhrdungen, der da-
mit verbundenen Gefahren und deren Eintrittswahrschein-
lichkeit sein. Im Idealfall sollten die Mafsnahmen der BGF
dadurch systematisch und nachhaltig in betriebliche Pro-
zesse integriert werden, zum Beispiel im Rahmen eines
Betrieblichen Gesundheitsmanagements (BGM) oder eines
Managements fiir Sicherheit und Gesundheit.

Zu beachten sind auch die unterschiedlichen gesetzli-
chen Auftrdge der einzelnen SLT (siehe Abb. 4).

In einem vier Phasen durchlaufenden Prozess unterstiit-
zen die SLT Betriebe dabei, eine systematische Vorge-
hensweise zur Integration von Sicherheit und Gesundheit
zu implementieren, aus denen auch Gesundheitsfor-
derungsmaBnahmen abgeleitet werden kdnnen (siehe
Abb. 5).

In einem ersten Schritt erfolgt eine Analyse der gesund-
heitlichen Situation, z. B. in Form von Kennzahlen wie Ar-
beitsunfdhigkeitsanalysen, mit Hilfe von Mitarbeiterbefra-
gungen, Arbeitsplatzanalysen, Workshops oder anderen
Verfahren. Im zweiten Schritt werden auf Grundlage dieser
Bedarfsanalyse Malnahmen festgelegt, die es im dritten
Schritt umzusetzen gilt. Anschlieend wird der Erfolg der
MaBnahmen {berpriift und der Zyklus beginnt von neu-
em. Alle Malnahmen sollten unter Beteiligung der Be-
schaftigten bzw. ihrer gesetzlichen Vertretungen und der
fur Gesundheit und Sicherheit im Betrieb zustandigen
Fachkréfte (insbesondere Betriebsdrztinnen und -drzte
und Fachkrafte flir Sicherheit und Gesundheit) geplant
und umgesetzt werden.

‘ Praxistipp

Beachten Sie, dass sich das Verstandnis der
verschiedenen SLT von BGF und dem, was sie umfasst,
unterscheiden kann und somit von der Vorstellung
Ihres eigenen UVTs abweichen kann.

Auch innerhalb der UVT kénnen unterschiedliche Sicht-
weisen vorherrschen und das Engagement auf dem
Feld der BGF kann variieren. Priifen Sie daher stets, ob
bzw. welche Angebote im Bereich BGF Ihr UVT seinen
Versicherten bietet.
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Gesetzliche Unfallversicherung — § 14 Abs. 1 SGB VIl und
Gemeinsames Verstandnis ,,Gesundheit im Betrieb“: ,,Ge-
sundheit im Betrieb im Sinne des gesetzlichen Auftrages |...]
einschliefilich bedarfsgerechter Elemente der Betrieblichen
Gesundheitsforderung, wenn sie zum Abbau von Gesund-
heitsgefahren bzw. zur Vermeidung einer Entstehung von
Gesundheitsgefahren im Betrieb beitragen kénnen. “

Gesetzliche Krankenversicherung — § 20 Abs. 1 und 4 SGB V:
Leistungen zur Gesundheitsférderung ,,...insbesondere den
Aufbau und die Stdrkung gesundheitsforderlicher Strukturen.
Hierzu erheben sie unter Beteiligung der Versicherten und
der Verantwortlichen fiir den Betrieb sowie der Betriebsdrzte
und der Fachkrifte fiir Arbeitssicherheit die gesundheitliche
Situation einschlieflich ihrer Risiken und Potenziale und ent-
wickeln Vorschldge zur Verbesserung der gesundheitlichen
Situation sowie zur Stdrkung der gesundheitlichen Ressour-
cen und Fihigkeiten und unterstiitzen deren Umsetzung. Fiir
im Rahmen der Gesundheitsforderung in Betrieben erbrachte
Leistungen zur individuellen, verhaltensbezogenen Priventi-
on gilt § 20 Absatz 5 Satz 1 entsprechend.

Gesetzliche Rentenversicherung — §14 SGB VI - Leistungen
zur Pravention: ,,Die Trdger der Rentenversicherung erbrin-
gen medizinische Leistungen zur Sicherung der Erwerbs-
fahigkeit an Versicherte, die erste gesundheitliche Beein-
trichtigungen aufweisen, die die ausgelibte Beschdftigung
gefdahrden. Die Leistungen kdnnen zeitlich begrenzt werden“.

Abb. 4  Unterschiedliche gesetzliche Auftrage der SLT
Bedarfsanalyse
A
Evaluation Planung
N
Intervention
Abb.5  Prozess der Betrieblichen Gesundheitsférderung
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Wer kann unterstiitzen? Gesetzliche Krankenversicherung (GKV)

Die gesetzlichen Krankenkassen sind wichtige Ansprech-
stellen fiir die Implementierung einer ganzheitlichen be-
trieblichen Gesundheitsforderung, die sowohl beim Ver-

halten als auch bei den Verhdltnissen ansetzt.

Bei der Planung, Umsetzung und Evaluation von Maf3nah-
men im Rahmen der betrieblichen Gesundheitsférderung
konnen die SLT auf verschiedene Weise unterstiitzend wir-
ken (siehe Abb. 6).

Betriebliche Gesundheitsforderung

Gesetzliche

Gesetzliche

Gesetzliche

Unterstiitzende Krankenversicherung Unfallversicherung Rentenversicherung
v v v
(. Information u. Beratung, z.B. Anreizsysteme ¢ |nformation und Bereitstel-
tiber,,BGF-Koordinierungs- Beratung, z.B. zur sicheren lung von Informationsmateri-
stellen und gesunden Arbeitsgestal- alien zum Thema BGM
e Unterstiitzung beim Aufbau tung u. dem Aufbau entspre-
von innerbetrieblichen Struk- chender Strukturen
turen fir d. Steuerung von Betriebsdrztliche u. sicher-
Gesundheitsforderungs- u. heitstechnische Betreuung
Préaventionsmafinahmen Ermittlung, z.B. arbeitsbe-
* Analyseleistungen zur Be- dingter Gefahren am Arbeits-
darfsermittlung, z. B. Arbeits- platz
unfahigkeitsanalysen Modellprojekte, z.B.
e Unterstiitzung bei Pla- »Gemeinsam stark fiir KMU“
Struktur- . .
nung u. Umsetzung der BGF Information, z.B. Informati-
beratung und . - . .
e in Ha.ndlungsfeldern der onsmaterlallen.zu Sicherheit
Arbeitsgestaltung u. des Ar- und Gesundheit
beits- und Lebensstils Priifung und Zertifizierung,
e Unterstiitzung bei Planung u. z.B. GMS
Umsetzung von MaBnahmen Qualifizierung, z. B. Ausbil-
Qualifizierung/Fortbildung dung von Betrieblichen Ge-
von innerbetrieblichen Multi- sundheitsmanagerinnen und
plikatoren fiir Pravention -managern
u. BGF Vorschriften- und Regelwerk,
Dokumentation, Evaluation z.B. ,Verfahren und Methoden
u. Qualitatssicherung im Praventionsfeld ,,Gesund-
Uberbetriebliche Vernetzung heit im Betrieb“ — Empfehlun-
u. Beratung gen fiir Prdventionsfachleute
Einzelfall- Erstattung oder Bezuschus- Praventionsberatung, z. B.
beratung und sung von Gesundheits- bzw. nach Arbeitsunfallen
-leistungen Praventionskursen, z.B. zum Seminare und Onlinelern-
Thema Erndhrung module, z.B. ,,Betriebliche
Seminare, z.B. Raucherent- Gesundheitsforderung durch
wohnung Personalentwicklung” (BGW)
Anreize, z.B. Prdmien bei der
Aktion ,,mit dem Rad zur Ar-
beit“
N\
Abb. 6  Unterstiitzung durch die SLT bei der BGF

21



Handlungsfelder

Das Leistungsportfolio der GKV umfasst die folgenden
Angebote,” die je nach KK in der Ausgestaltung variieren
kdnnen:

 Information und Beratung, z. B. iber ,,BGF-Koordinie-

rungsstellen“ (-»www.bgf-koordinierungsstelle.de)

- bewegungsfdrderliche Umgebung, z.B. Rdume fiir
Bewegungsangebote

- gesundheitsgerechte Verpflegung, z. B. Beratung
zum Speisenangebot der Betriebskantine

- verhaltnisbezogene Suchtprdvention, z. B. Rauch-
und / oder Alkoholverbot(e)

- gesundheitsforderliche Gestaltung von Arbeitstatig-

keiten und -bedingungen, z.B. Vermeidung von stan-

digen Unterbrechungen
- gesundheitsgerechte Fiihrung, z. B. Fiihrungskréfte-
schulungen

 Analyseleistungen zur Bedarfsermittlung (z. B. Ar-
beitsunfahigkeitsanalysen, Mitarbeiterbefragungen,
Gesundheitszirkel)

» Aufbau von gesundheitsférderlichen Strukturen und

Prozessen

- Unterstiitzung beim Aufbau von innerbetrieblichen
Strukturen fiir die Steuerung von Gesundheitsforde-
rungs- und PraventionsmaBnahmen

- Unterstiitzung bei Planung und Umsetzung der BGF
in Handlungsfeldern der Arbeitsgestaltung und des
Arbeits- und Lebensstils

- Unterstiitzung bei Planung und Umsetzung von Maf3-

nahmen der Pravention

- Qualifizierung/Fortbhildung von innerbetrieblichen
Multiplikatoren fiir Pravention und Gesundheitsfor-
derung

- Unterstiitzung bei Gesundheitstagen

- Dokumentation, Evaluation und Qualitatssicherung

« Interventionen: Verhaltenspréaventive Ma3nahmen fiir
einen gesundheitsforderlichen Arbeits-und Lebensstil
(Kurse, Seminare, Vortrage oder Workshops)

- bewegungsfdrderliches Arbeiten, z. B. Bewegungs-
pausen, Betriebssport

- gesundheitsgerechte Erndhrung, z. B. Erndhrungs-
beratung

- verhaltensbezogene Suchtprdvention, z. B. Tabak-
entwohnungsangebote

- Stressbhewaltigung und Ressourcenstarkung,
z.B. Entspannungskurse wie Autogenes Training
oder Yoga

o Uberbetriebliche Vernetzung
- Vergleich und Austausch mit anderen Betrieben
oder der eigenen Branche
- Kooperation mit anderen Organisationen wie z.B. In-
dustrie- und Handelskammern oder Verbanden

Alle BGF-Leistungen einer Krankenkasse stehen bedarfs-
bezogen allen Beschaftigten eines Betriebs unabhdngig
von der Mitgliedschaft in einer konkreten Kasse offen.

Auferhalb der BGF fordern Krankenkassen die Teilnahme
ihrer Versicherten an Praventionskursen (z.B. zum Thema
Erndhrung) oder Seminaren (z. B. Tabakentwdhnung). Da-
riiber hinaus gewadhren sie Anreize (z. B. Prdmien bei Ein-
fiihrung eines BGM oder bei Aktionen wie ,,Mit dem Rad
zur Arbeit*).

Gesetzliche Unfallversicherung (GUV)

Mit den nachfolgenden Praventionsleistungen™ unter-
stiitzt die gesetzliche Unfallversicherung (GUV) die be-
triebliche Gesundheitsforderung:

 Anreizsysteme: Gewdhrung von monetdren und nicht
monetdren Vorteilen in Abhangigkeit von Praventions-
mafinahmen bzw. Schutzniveau, z.B. GMS - ,,Gesund-
heit mit System*

> GKV-Spitzenverband (2018): Leitfaden Pravention — Handlungsfelder und Kriterien nach § 20 Abs. 2 SGB V -und Leitfaden Pravention in
stationdren Pflegeeinrichtungen nach § 5 SGB XI. Berlin. Kapitel 6 (insbesondere S. 98ff.).
® Eswerden nur diejenigen der zehn Praventionsleitungen aufgefiihrt, die in einem inhaltlichen Zusammenhang zur BGF stehen.
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http://www.bgf-koordinierungsstelle.de

« Beratung (auf Anforderung), u.a.

- zur Organisation von Sicherheit und Gesundheit,
auch zu Arbeitsschutzmanagementsystemen und
ggf. darauf aufbauend zum Betrieblichen Gesund-
heitsmanagement — im Idealfall zu einem Manage-
ment fiir Sicherheit und Gesundheit

- zu arbeitsbedingten Gesundheitsgefahren
- physische Belastungen
- psychische Belastung
- biologische, chemische und physikalische Einwir-

kungen, z.B. Biostoffe, Gefahrstoffe, Larm

- zu Interventionen, z. B. ergonomische Gestaltung
des Arbeitsplatzes

- zu Arbeitsprogrammen, z.B. ,,Muskel-Skelett-Belas-
tungen“ (MSB) und ,,Psyche“ der GDA

- zur Unterstiitzung bei Gesundheitstagen

Betriebsarztliche und sicherheitstechnische Betreuung,
z.B. Aufdeckung des individuellen Praventionsbedarfs
im Rahmen einer arbeitsmedizinischen Beratung

Ermittlung, u.a.

- Hilfestellung bei der Beurteilung der Arbeitsbedin-
gungen sowie der Ableitung von erforderlichen und
gesundheitsférderlichen Malnahmen

- Unterstiitzung bei der Ermittlung der Ursachen von
Arbeitsunfillen, Berufskrankheiten und arbeits-
bedingten Gesundheitsgefahren, z. B. Ermittlung des
Zusammenhangs von Erkrankungen und moglichen
beruflichen Expositionen

Forschung, Entwicklung und Modellprojekte: Bran-
chenspezifische Forschung und Entwicklung auf dem
Gebiet von Modellprojekten, z. B. Gesundheitsnetzwer-
ke wie ,,Gemeinsam stark fiir KMU“ im Rheinisch-Bergi-
schen und Oberbergischen Kreis

Information, Kommunikation und Prdventionskampa-

gnen, u.a.

- Bereitstellung von Informationsmaterialien zu den
die Sicherheit und Gesundheit betreffenden Frage-
stellungen des Betriebs

- Sensibilisierung durch Prdventionskampagnen,
z.B. zur Etablierung einer Kultur der Pravention

(-+ ,,kommmitmensch®) oder zur Pravention von Ri-

Handlungsfelder

« Priifung und Zertifizierung, z. B. aufbauend auf einem
AMS auch Unterstiitzung bei der Umsetzung eines BGM
z.B. GMS der VBG (Bescheinigung)

 Qualifizierung, z. B. Ausbildung von betrieblichen Ak-
teuren fiir Sicherheit und Gesundheit wie Fiihrungskraf-
ten, Betrieblichen Interessensvertretungen, Fachkraf-
ten fiir Sicherheit und Gesundheit, Betriebsarztinnen
und Betriebsérzten, Betrieblichen Gesundheitsmana-
gerinnen und -managern, Beauftragten fiir Sicherheit
und Gesundheit, Ersthelferinnen und Ersthelfern usw.

 Vorschriften- und Regelwerk, z.B. -: DGUV Infor-
mation 206-021 ,,Empfehlungen zur Qualifizierung:
Betrieblicher Gesundheitsmanager / Betriebliche
Gesundheitsmanagerin®

Dariiber hinaus unterstiitzt die GUV mit verschiedenen
verhaltensprdventiven Manahmen in Form von Semina-
ren oder Workshops zur Vermeidung bzw. Verringerung
arbeitsbedingter Gesundheitsgefahren und zur Starkung
der Gesundheit der Beschdftigten in den Bereichen:

o physische Belastungen, z. B. individualpraventive Bera-
tungen und Angebote

e psychische Belastungen, z. B. Stress- oder Gewaltpra-
vention

 biologische, chemische und physikalische Einwirkun-
gen, z. B. Biostoffe, Gefahrstoffe, Lirm

Die Angebote der einzelnen UVT kénnen variieren.

Literaturtipps
Vom Sachgebiet ,,Betriebliches Gesundheits-
management“ des Fachbereichs ,,Gesundheit im
Betrieb“ der DGUV wurden u. a. folgende Medien
zu lhrer Unterstiitzung erstellt:

Methoden im Praventionsfeld ,,Gesundheit
im Betrieb* — Empfehlungen fiir Praventions-
fachleute*

[1J - Qualitdtskriterien im Priventionsfeld ,,Gesund-

heit im Betrieb“ der gesetzlichen Unfallversiche-
rungstrager und der DGUV
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https://www.kommmitmensch.de/
https://www.dguv.de/de/praevention/kampagnen/praev_kampagnen/dein_ruecken/index.jsp
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/regelwerk-nach-fachbereich/gesundheit-im-betrieb/betriebliches-gesundheitsmanagement/3099/empfehlung-fuer-die-qualifizierung-zum/zur-betrieblichen-gesundheitsmanager/in?c=145
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/regelwerk-nach-fachbereich/gesundheit-im-betrieb/betriebliches-gesundheitsmanagement/3099/empfehlung-fuer-die-qualifizierung-zum/zur-betrieblichen-gesundheitsmanager/in?c=145
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/regelwerk-nach-fachbereich/gesundheit-im-betrieb/betriebliches-gesundheitsmanagement/3099/empfehlung-fuer-die-qualifizierung-zum/zur-betrieblichen-gesundheitsmanager/in?c=145
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/regelwerk-nach-fachbereich/gesundheit-im-betrieb/betriebliches-gesundheitsmanagement/3099/empfehlung-fuer-die-qualifizierung-zum/zur-betrieblichen-gesundheitsmanager/in?c=145
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/regelwerk-nach-fachbereich/gesundheit-im-betrieb/betriebliches-gesundheitsmanagement/3574/verfahren-und-methoden-im-praeventionsfeld-gesundheit-im-betrieb-empfehlungen-fuer-praeventionsfach
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/regelwerk-nach-fachbereich/gesundheit-im-betrieb/betriebliches-gesundheitsmanagement/3574/verfahren-und-methoden-im-praeventionsfeld-gesundheit-im-betrieb-empfehlungen-fuer-praeventionsfach
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/regelwerk-nach-fachbereich/gesundheit-im-betrieb/betriebliches-gesundheitsmanagement/3574/verfahren-und-methoden-im-praeventionsfeld-gesundheit-im-betrieb-empfehlungen-fuer-praeventionsfach
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/regelwerk-nach-fachbereich/gesundheit-im-betrieb/betriebliches-gesundheitsmanagement/3574/verfahren-und-methoden-im-praeventionsfeld-gesundheit-im-betrieb-empfehlungen-fuer-praeventionsfach
https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche_dguv/fb-gesund_wohlfahrt/sg-gesund/qualitaet_uv_traeger.pdf
https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche_dguv/fb-gesund_wohlfahrt/sg-gesund/qualitaet_uv_traeger.pdf
https://www.dguv.de/medien/inhalt/praevention/fachbereiche_dguv/fb-gesund_wohlfahrt/sg-gesund/qualitaet_uv_traeger.pdf
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Gesetzliche Rentenversicherung (GRV)

Die gesetzliche Rentenversicherung informiert zum Thema
BGM und stellt Handlungshilfen zur Verfiigung.

Weitere Unterstiitzende

Auch die Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufkldarung
(BZgA), die Gesundheitsiamter der Linder bzw. die ent-
sprechenden landesbezogenen Stellen beraten und un-
terstiitzen im Bereich Gesundheitsférderung, beispiels-
weise bei der Pravention von ,,Rauchen® im betrieblichen
Setting.

Die Initiative Arbeit und Gesundheit (iga), die Initiative
Neue Qualitdt der Arbeit (INQA) oder die Offensive Mittel-
stand stellen Informationsmaterialien auf ihren Websites
zur Verfligung und kénnen ebenfalls geeignete Ansprech-
stellen fiir Fragen rund um die BGF sein.
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‘ Praxistipp

......................................................

Machen Sie beim Thema BGF lhre Ansprechperson

im Betrieb darauf aufmerksam, dass nicht nur die

KK Leistungen anbieten, sondern auch die UVT ver-
schiedene Beratungsangebote, Seminare oder Work-
shops, z.T. auch Begutachtungen zu einer Umsetzung
von ,Gesundheit mit System* (GMS) in ihrem Port-
folio haben. Weisen Sie bei Bedarf auf das ergan-
zende Leistungsportfolio der GRV zur individuellen
Verhaltenspravention hin.



Handlungsfeld 3

Betriebliches Eingliederungsmanagement

= = A/
BEM
GESPRACH

Was ist Betriebliches Eingliederungsmanagement?

Seit dem 1. Mai 2004 sind alle Arbeitgebenden verpflichtet, unabhangig von der Beschaftigtenanzahl, ein Betrieb-
liches Eingliederungsmanagement (BEM) einzufiihren. Die Verantwortung fiir die Durchfithrung des Verfahrens liegt
ausschlieBlich bei den Arbeitgebenden. Ziele des BEM sind die Uberwindung der Arbeitsunfihigkeit, die Vorbeu-
gung einer erneuten Arbeitsunfahigkeit sowie der Erhalt und die Sicherung des Arbeitsplatzes. Anspruch auf ein
BEM nach § 167 Absatz 2 SGB IX haben alle Beschaéftigten, die innerhalb eines Jahres langer als sechs Wochen un-
unterbrochen oder wiederholt arbeitsunfahig sind. Der Zeitraum bezieht sich dabei immer auf die zuriickliegenden
zwolf Monate unabhéngig vom Kalenderjahr und unabhéngig von einer Erkrankung oder deren Ursache. Das Gesetz
gilt fiir alle Beschaftigten und ist unabhangig von einer bereits bestehenden Schwerbehinderung. Die Teilnahme an
einem BEM-Verfahren ist fiir die Beschaftigten freiwillig".

7 In Anlehnung an -» DGUV (2019): Betriebliches Eingliederungsmanagement (BEM).
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https://www.dguv.de/de/praevention/themen-a-z/bem/index.jsp
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Betriebliches Eingliederungsmanagament
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Abb. 7
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Unterstiitzung durch die SLT beim BEM
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Wer kann unterstutzen?

Betriebe konnen von den Sozialleistungstrdagern — GRVY,

GUV und GKV - sowie zusatzlich von weiteren Unterstiit-
zenden (z.B. Bundesagentur fiir Arbeit und Integrations-
bzw. Inklusionsamt) beim Aufbau und der Durchfiihrung
eines Betrieblichen Eingliederungsmanagements (BEM)

Hilfen erhalten. Welche Unterstiitzung die einzelnen Sozial-

leistungstrager jeweils in der Struktur- oder Einzelfallbera-
tung bieten, ist der Abbildung 7 auf S. 26 zu entnehmen.

Gesetzliche Rentenversicherung (GRV)

Die Rentenversicherungstrager (RVT) beraten und unter-
stiitzen beim Aufbau von betrieblichen Strukturen und
Prozessen des BEM. Dariiber hinaus beantworten sie Fra-
gen zum Datenschutz und zu arbeitsrechtlichen Beziligen
im Rahmen des BEM. RVT kénnen Betrieben Eingliede-
rungszuschiisse gewdhren. Zudem unterstiitzen sie beruf-
lich notwendige Anpassungen und Weiterbildungen.

Im Einzelfall unterstiitzen RVT bei der Herstellung des
Erstkontakts mit der betroffenen Person sowie dem Ein-
gliederungsgesprdch. Sie beraten zu ihrem Leistungsport-
folio und unterstiitzen die Eingliederung durch Leistungen
zur Pravention, zur medizinischen Rehabilitation und zur
Teilhabe am Arbeitsleben. Die GRV informiert iber ande-
re Leistungserbringer, z. B. andere Rehabilitationstrager
wie GKV und GUV, und bindet diese gegebenenfalls in

das BEM-Verfahren mit ein. Sie unterstiitzt die Umsetzung
von MaBnahmen und hilft bei der Uberpriifung von deren
Wirksamkeit.

Gesetzliche Unfallversicherung (GUV)

Die Unfallversicherungstrager (UVT) fithren sowohl
Struktur- als auch Einzelfallberatungen durch. Einzel-
fallberatungen beziehen sich dabei in der Regel auf Ver-
sicherungsfille (Arbeits- oder Wegeunfille bzw. Berufs-
krankheiten).

Folgende Leistungen gewdhrt die GUV:

« Beratung (auf Anforderung), u. a. zum Aufbau eines
Betrieblichen Eingliederungsmanagements

Handlungsfelder

« Ermittlung, u.a. Prozessbezogene Unterstitzung bei
der Beurteilung von Arbeitsbedingungen und Vorschla-
ge zu deren Optimierung

« Information, Kommunikation und Préaventionskampa-

gnen, z.B.

- -, Leitfaden zum Betrieblichen Eingliederungs-
management — Praxishilfe fiir die Beratung der
UV-Trdger in den Betrieben.

- - Praxisleitfaden ,,Betriebliches Eingliederungs-
management — Praxisleitfaden“ der BGW oder
die Broschiire ,,Betriebliches Eingliederungs-
management” der VBG

- ~# BEM-Toolbox der UKH

 Qualifizierung, z. B. fiir Fachédrzte und Fachéarztinnen
fiir Arbeitsmedizin sowie Arzte und Arztinnen mit der
Zusatzbezeichnung ,,Betriebsmedizin“: ,,Disability
Manager/Betriebliches Eingliederungsmanagement® —
Kompaktkurs flir Arbeitsmedizinerinnen und Arbeits-
mediziner (300129) im Institut fiir Arbeit und Gesund-
heit der DGUV (IAG)

 Vorschriften und Regelwerk, z. B. ~: DGUV Infor-
mation 250-109 ,,Leitfaden fiir Betriebsarzte und
Betriebsdrztinnen zum Betrieblichen Eingliederungs-
management*

Dariiber hinaus unterstiitzt die GUV mit verschiedenen Se-
minaren, wie beispielsweise ,,BEM erfolgreich im Betrieb
verankern® (BGW).

Sofern ein Arbeitsunfall oder ein Verdacht auf
Berufskrankheit(en) vorliegt, bieten die UVT auch die
nachfolgenden, einzelfallbezogenen Leistungen:

o Herstellung der notwendigen Kontakte zu internen und
externen Institutionen sowie Expertinnen bzw. Experten

e Medizinische Rehabilitation
 Sicherstellung des vorhandenen Arbeitsplatzes durch
technische, organisatorische und persdnliche Mafinah-

men (z.B. Anpassung des Arbeitsplatzes durch Hilfs-
mittel oder Umbauten)
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https://publikationen.dguv.de/versicherungleistungen/rehabilitation/2914/leitfaden-zum-betrieblichen-eingliederungsmanagement-praxishilfe-fuer-die-beratung-der-uv-traeger-in
https://publikationen.dguv.de/versicherungleistungen/rehabilitation/2914/leitfaden-zum-betrieblichen-eingliederungsmanagement-praxishilfe-fuer-die-beratung-der-uv-traeger-in
https://publikationen.dguv.de/versicherungleistungen/rehabilitation/2914/leitfaden-zum-betrieblichen-eingliederungsmanagement-praxishilfe-fuer-die-beratung-der-uv-traeger-in
https://www.bgw-online.de/SharedDocs/Downloads/DE/Medientypen/BGW%20Broschueren/BGW04-07-111_Praxisleitfaden-betriebliches-Eingliederungsmanagement_bf_Download.pdf?__blob=publicationFile
https://www.bgw-online.de/SharedDocs/Downloads/DE/Medientypen/BGW%20Broschueren/BGW04-07-111_Praxisleitfaden-betriebliches-Eingliederungsmanagement_bf_Download.pdf?__blob=publicationFile
http://www.vbg.de/SharedDocs/Medien-Center/DE/Broschuere/Themen/Gesundheit_im_Betrieb/Betriebliches_Eingliederungsmanagement_VBG_Fachwissen.pdf;jsessionid=3FD1A390E66610E2812F7DD4899BE7DE.live2?__blob=publicationFile&v=2
http://www.vbg.de/SharedDocs/Medien-Center/DE/Broschuere/Themen/Gesundheit_im_Betrieb/Betriebliches_Eingliederungsmanagement_VBG_Fachwissen.pdf;jsessionid=3FD1A390E66610E2812F7DD4899BE7DE.live2?__blob=publicationFile&v=2
https://www.ukh.de/praevention/fachthemen-uebergreifend/betriebliches-eingliederungsmanagement/
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/informationen/2985/leitfaden-fuer-betriebsaerzte-und-betriebsaerztinnen-zum-betrieblichen-eingliederungsmanagement
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/informationen/2985/leitfaden-fuer-betriebsaerzte-und-betriebsaerztinnen-zum-betrieblichen-eingliederungsmanagement
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/informationen/2985/leitfaden-fuer-betriebsaerzte-und-betriebsaerztinnen-zum-betrieblichen-eingliederungsmanagement
https://publikationen.dguv.de/regelwerk/informationen/2985/leitfaden-fuer-betriebsaerzte-und-betriebsaerztinnen-zum-betrieblichen-eingliederungsmanagement
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Literaturtipps

......................................................

Vom Sachgebiet, Beschdftigungsfdhigkeit” des
Fachbereichs ,,Gesundheit im Betrieb“ wurden zur
Unterstiitzung der UVT u. a. folgende Medien er-
stellt:

[T ,Gute Beispiele zum BEM* (Good-Practice-Samm-
lung der UVT)

N »Katalog mit Qualitatskriterien® fiir die Struktur-
beratung

Gesetzliche Krankenversicherung (GKV)

Die GKV berat im Rahmen einer Strukturberatung bei der
Implementierung eines BEMs. Die jeweilige Krankenkas-
se unterstiitzt den Betrieb einzelfallbezogen, wenn ihre
Versicherten ein BEM-Verfahren in Anspruch nehmen. Ihr
Leistungsportfolio umfasst:

» Information und Beratung
- zum Nutzen sowie zum Aufbau von betrieblichen
Strukturen und Prozessen des BEMs
- Auskunft zu Leistungen, wie beispielsweise Haus-
haltshilfe oder Befreiung von Zuzahlungen

o Gewdhrungvon Leistungen, z.B. Krankengeld

Integrationsamter / Inklusionsamter

Sofern bei einer wieder einzugliedernden Person eine
Schwerbehinderung vorliegt, kénnen auch die Integra-
tions- bzw. Inklusionsdmter unterstiitzend hinzugezogen
werden.

Die Integrationsamter bzw. Inklusionsamter nehmen ge-

setzliche Aufgaben im Rahmen der Beschéftigung schwer-

behinderter und denen gleichgestellten Menschen wahr.
Im Bereich des BEM informieren und beraten sie zu den
Beschaftigungsmdglichkeiten und bieten Unterstiitzung
durch ein betriebliches Integrationsteam an.
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Zum Portfolio der Integrations- bzw. Inklusionsdamter ge-
héren Einzelfallberatungen und psychosoziale Betreuun-
gen. Des Weiteren gewdhren sie finanzielle Leistungen an
Arbeitgebende und Arbeitnehmende und leisten gegebe-
nenfalls technische Beratungen zur behinderungsgerech-
ten Gestaltung des Arbeitsplatzes. Dariiber hinaus kon-
nen Arbeitgeberinnen bzw. Arbeitgeber fiir die Einfiihrung
eines BEMs vom Integrationsamt eine Pramie oder einen
Bonus erhalten.

Bundesagentur fiir Arbeit

Die Bundesagentur fiir Arbeit bietet gegebenenfalls Ein-
gliederungszuschiisse, beispielsweise eine Bezuschus-
sung zur behinderungsgerechten Arbeitsplatzgestaltung,
an. Vor allem aber nimmt sie im Rahmen ihrer Beratungs-
leistungen fiir Arbeitgebende eine Losten- und Wegwei-
serfunktion zu den jeweils zustdndigen Sozialleistungs-
tragern ein.

Weitere Unterstiitzende
Die Bundesarbeitsgemeinschatft fiir Rehabilitation e.V.

rund um das Thema BEM und bietet mit ihrem Online-
Verzeichnis (www.ansprechstellen.de) eine bundesweite
Ubersicht iiber die regionalen Ansprechstellen fiir Rehabi-
litation und Teilhabe.

‘ Praxistipp

Fragen Sie lhre Ansprechperson im Betrieb nach lan-
geren Ausfallzeiten von Beschaftigten und verweisen
Sie auf die Pflicht des Angebots eines Betrieblichen
Eingliederungsmanagements sowie die verschiedenen
Moglichkeiten zur Unterstiitzung.


https://www.bar-frankfurt.de/themen/arbeitsleben/betriebliches-eingliederungsmanagement.html
http://www.ansprechstellen.de
https://dokcenter.dguv.de/livelink/llisapi.dll/fetch/2000/2198506/3110994/3232231/6262361/BEM_Sammlung_BestPractice.pdf?nodeid=16044061&vernum=-2
https://dokcenter.dguv.de/livelink/llisapi.dll/fetch/2000/2198506/3110994/3232231/6262361/BEM-Qualitaetskriterien.pdf?nodeid=13404085&vernum=-2

Handlungsfeld 4

Medizinische Leistungen zur Pravention der
Gesetzlichen Rentenversicherung

Um dem Grundprinzip des Vorrangs der Pravention vor der
Rehabilitation zur Vermeidung von Behinderung und chro-
nischen Erkrankungen Rechnung zu tragen (§ 3 SGB IX),
sollen Versicherten mit ersten gesundheitlichen Beein-
trachtigungen, deren Beschaftigungsfahigkeit noch nicht
akut gefdhrdet ist, von der gesetzlichen Rentenversiche-
rung (GRV) medizinische Leistungen zur Sicherung der Er-
werbsfahigkeit angeboten werden (§ 14 Abs. 1SGB VI).

Diese prdventiven medizinischen Leistungen sind modu-
lar aufgebaut und umfassen vier inhaltlich aufeinander
aufbauende Phasen - Initialphase, Trainingsphase, Ei-
genaktivitdtsphase und Refresher. Die Leistungen werden
im konkreten Bedarfsfall von stationdren oder ambulan-
ten Rehabilitationseinrichtungen durchgefiihrt. Ziel ist die
Forderung der Eigenverantwortung zur Gestaltung eines
gesundheitsgerechten Lebensstils im Alltag und am Ar-
beitsplatz. Durch Information und Aufklarung, Starkung
der Persdnlichkeit, Ubung und Training soll der oder die
Einzelne dazu motiviert werden, Risiken zu vermeiden
und das Verhalten zu optimieren. Um dies nachhaltig zu
vermitteln und die individuelle und berufshezogene Ge-
sundheitskompetenz zu verbessern, werden Handlungs-
und Effektwissen in den Themenbereichen Erndhrung,

Bewegung sowie Selbstmanagement, Resilienzbildung
und Stressbewadltigung vermittelt. Dieses Angebot zu Pra-
ventionsleistungen wird berufsbegleitend durchgefiihrt
und dauert sechs Monate. Neben der

 Information und Beratung zum Thema -# Prdvention
umfasst es dazu die

o Vernetzung und Zusammenarbeit mit Haus-, Werks-
und Betriebsadrztinnen sowie -drzten, mit Selbsthil-
fegruppen vor Ort sowie mit anderen regionalen und
iberregionalen Beratungs- und Praventionsangeboten
flir Beschaftigte sowie Arbeitgebende. Alle Beteiligten
helfen dadurch das gesundheitsforderliche Verhalten
der Beschéftigten zu starken.

Im Modellvorhaben bietet die GRV ihren Versicherten die
Maoglichkeit, ihren individuellen Praventionsbedarf im
Rahmen des Check-up 45 plus zu ermitteln.

Dariiber hinaus unterstiitzen die RVT bei der Gestaltung

des Arbeitsplatzes, bei der Beschaffung von Hilfsmitteln
sowie gewdhren Leistungen fiir eine Arbeitsassistenz.
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https://www.deutsche-rentenversicherung.de/praevention

Ansprechpersonen

Bundesagentur fiir Arbeit (BA)
Arbeitgeberservice

Tel. +49 800 4 555520
https://www.arbeitsagentur.de/unternehmen

Bundesanstalt fiir Arbeitsschutz und
Arbeitsmedizin (BAuA)

Tel. +49 23190712071

E-Mail: info-zentrum@baua.bund.de
https://www.baua.de/DE/Home/Home_node.html

Bundesarbeitsgemeinschaft der Integrationsamter
und Hauptfiirsorgestellen (BIH) GbR

Tel. +49 221809 53 90
https://www.integrationsaemter.de/
Leistungen/498c214/index.html

Bundesarbeitsgemeinschaft
fiir Rehabilitation e.V. (BAR)
Tel. +49 69 605018 0

E-Mail: info@bar-frankfurt.de
https://www.ansprechstellen.de

Bundeszentrale fiir gesundheitliche
Aufkldrung (BZgA)

Tel. +49 2218992 0

E-Mail: poststelle@bzga.de
https://www.bzga.de/

Gesetzliche Krankenversicherung (GKV)
BGF-Koordinierungsstelle
https://www.bgf-koordinierungsstelle.de/

Gesetzliche Rentenversicherung (GRV)

Firmenservice

Tel. +49 8001000 453

E-Mail: firmenservice@deutsche-rentenversicherung.de
https://www.deutsche-rentenversicherung.de/
firmenservice

Gesetzliche Unfallversicherung (GUV)
Tel. +49 800 60 50 (DGUV-Infoline)
https://www.dguv.de/de/praevention/index.jsp

Gesundheitsamter
https://tools.rki.de/PLZTool/
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Initiative Gesundheit und Arbeit (iga)
Tel.: +49 3013001 2262

E-Mail: projektteam@iga-info.de
https://www.iga-info.de/

Initiative Neue Qualitdt der Arbeit (INQA)

Tel.: +49 30 515 48 4000

E-Mail: info@inga.de
https://www.inga.de/DE/Startseite/start_node.html

Landerausschuss fiir Arbeitsschutz und
Sicherheitstechnik (LASI)

Tel. +49 6113219 3405

E-Mail: lasi@hsm.hessen.de
https://lasi-info.com/ueber-uns/organisationen/
arbeitsschutzbehoerden-der-laender/

Nationale Arbeitsschutzkonferenz (NAK)
Gemeinsame Deutsche Arbeitsschutzstrategie (GDA)
Geschaftsstelle der Nationalen Arbeitsschutzkonferenz
(NAKGS)

Bundesanstalt fiir Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin
(BAuA)

E-Mail: nak-geschaeftsstelle@baua.bund.de
http://www.gda-portal.de/DE/Home/Home_node.html

Nationale Praventionskonferenz (NPK)
Geschaftsstelle der NPK bei der Bundeszentrale fiir
gesundheitliche Aufklarung

Tel.: +49 2218992 543

E-Mail: gs-npk@bzga.de

https://www.npk-info.de/

Offensive Mittelstand

Tel.: +49 62215108 22612

E-Mail: info@offensive-mittelstand.de
https://www.offensive-mittelstand.de/


https://www.arbeitsagentur.de/unternehmen
mailto:info-zentrum@baua.bund.de
https://www.baua.de/DE/Home/Home_node.html
https://www.integrationsaemter.de/Leistungen/498c214/index.html
https://www.integrationsaemter.de/Leistungen/498c214/index.html
mailto:info@bar-frankfurt.de
https://www.ansprechstellen.de
mailto:poststelle@bzga.de
https://www.bzga.de/
https://www.bgf-koordinierungsstelle.de/
mailto:firmenservice@deutsche-rentenversicherung.de
https://www.deutsche-rentenversicherung.de/firmenservice
https://www.deutsche-rentenversicherung.de/firmenservice
https://www.dguv.de/de/praevention/index.jsp
https://tools.rki.de/PLZTool/
mailto:projektteam@iga-info.de
https://www.iga-info.de/
mailto:info@inqa.de
https://www.inqa.de/DE/Startseite/start_node.html
mailto:lasi@hsm.hessen.de
https://lasi-info.com/ueber-uns/organisationen/arbeitsschutzbehoerden-der-laender/
https://lasi-info.com/ueber-uns/organisationen/arbeitsschutzbehoerden-der-laender/
mailto:nak-geschaeftsstelle@baua.bund.de
http://www.gda-portal.de/DE/Home/Home_node.html
mailto:gs-npk@bzga.de
https://www.npk-info.de/
mailto:info@offensive-mittelstand.de
https://www.offensive-mittelstand.de/

Anhang

Gefdahrdungsbeurteilung

Unterstiitzung von Betrieben bei der Durchfiihrung der Gefahrdungsbeurteilung (exemplarische Darstellung)

Quelle

1
Festlegen von Arbeits-

2
Ermitteln von

3

Beurteilen von

bereichen und Tatigkeiten — Gefahrdungen Gefahrdungen \

7 4 Festlegen konkreter Arbeits-
Fortschreiben der schutzmaBnahmen nach Stand
Gefahrdungsbeurteilung der Technik

Uberpriifen der Wirksamkeit Durchfiihren der
der MaBnahmen MaRnahmen
BEITRAGE VON BEITRAGE VON BEITRAGE VON
UNFALLVERSICHERUNGSTRAGERN RENTENVERSICHERUNGSTRAGERN KRANKENKASSEN
(Beispiele) (Beispiele) (Beispiele)
! 2 3 Betriebliche und branchenspezifische  Sensibilisierungsberatung zum Thema ,Gefahr- ! 23 Dpaten zu Zusammenhangen von

Analysen, Bereitstellung von Checklisten und
Handlungshilfen, Ermittlung von Ursachen fiir
Arbeitsunfalle, Berufskrankheiten, arbeitsbedingte
Gesundheitsgefahren, Messsystem zur Gefahr-
dungsbeurteilung (in bestimmten Féllen, z. B.
Larm, Gefahrstoffe)

4 5 Beratung zu geeigneten MaRnahmen,
Auswabhlhilfen fiir den betrieblichen Einkauf,
Priifungen und Zertifizierungen, Gewahrung von
monetaren und nichtmonetédren Vorteilen in
Abhangigkeit von PraventionsmaRnahmen bzw.
Schutzniveau (i. R. von Anreizsystemen)

6 7 Beratung zu geeigneten Verfahren,
Software zur Dokumentation, systematische bzw.
vor-Ort-Uberpriifung und anschlieRender Beratung
der Unternehmen

Ubergreifend:

- Beratung bei Aufbau und Weiterentwicklung der
Organisation von Sicherheit und Gesundheit bei
der Arbeit

- Aufbau und Koordination von Unternehmens-
netzwerken

- Qualifizierung, Forschung und Entwicklung,
betriebsarztliche und sicherheitstechnische
Betreuung (in bestimmten Féllen)

BRE, Anhang 6

dungsbeurteilung®, Wahrnehmung der Lotsen- und
Wegweiserfunktion

WEITERE PARTNER:

Zustandige Arbeitsschutzbehérde des Landes,
Regionale Unternehmensorganisationen,
Gewerkschaftliche Organisationen, ...

Erkrankungen und Arbeitsbedingungen (z. B.
betriebliche Gesundheitsberichte, Ergebnisse aus
Mitarbeitendenbefragungen, Gesundheitszirkeln, ...)

4 5 Angebot/Durchfiihrung von BGF-MaRnah-
men mit Ausrichtung auf spezifische arbeits-
bedingte Gesundheitsrisiken in Abstimmung mit
UV-Tragern nach dem GKV-Leitfaden Pravention

5 7 Prozess- und Ergebnisevaluationen durch-
gefiihrter BGF-MaBnahmen

Ubergreifend:
- Beratung und Unterstiitzung zum Aufbau und

Betrieb einer mit der betrieblichen Arbeitsschutz-

organisation abgestimmten und koordinierten
innerbetrieblichen Organisation der BGF

- Aufbau und Koordination von Unternehmens-
netzwerken zu BGF

- Einbeziehung von Themen der Sicherheit und
Gesundheit bei der Arbeit in Qualifizierungs-
maBnahmen zu BGF
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Anhang

Betriebliche Gesundheitsforderung

Unterstiitzung bei der Gesundheitsférderung im Betrieb (exemplarische Darstellung)

Quelle

VORBEREITUNG STRUKTURAUFBAU/ ANALYSE
¥ nNuTZUNG /':
6 FREIWILLIGE 4
EVALUATION BETRIEBLICHE AUFGABE PLANUNG
GESUNDHEITS-
FORDERUNG IM
BETRIEB
5
UMSETZUNG
BEITRAGE VON BEITRAGE VON BEITRAGE VON
UNFALLVERSICHERUNGSTRAGERN RENTENVERSICHERUNGSTRAGERN KRANKENKASSEN
(Beispiele) (Beispiele) (Beispiele)

1 Sensibilisierung fiir BGF, Information zu
einem systematischen Vorgehen, Sicherheit und
Gesundheit in den Betrieb zu integrieren, Lotsen-
funktion zu Leistungen der Krankenkassen und
anderer Sozialleistungstrager

2 Unterstiitzung der Betriebe, Steuerungsstruk-
turen fiir Sicherheit und Gesundheit aufzubauen,
weiter zu entwickeln und miteinander zu ver-
zahnen unter besonderer Beriicksichtigung der
Akteure des Arbeitsschutzausschusses

3 Bereitstellung von Handlungshilfen,
Beratung und Qualifizierung zu Analyseverfahren,
insbesondere Gefahrdungsbeurteilung psychischer
und physischer Belastungen

4 5 Beratung und Information zu geeigneten
MaBnahmen gesundheitsforderlicher Arbeits-
gestaltung und Lotsenfunktion zu Leistungen
von Kranken- und Rentenversicherung, Beriick-
sichtigung von BGF-MaRnahmen in Anreiz-
systemen (z. B. Begutachtung eines BGM als
optionale Erganzung einer Begutachtung eines
Arbeitsschutzmanagementsystems)

6  Sensibilisierung und Beratung zu geeigneten
Vorgehensweisen

Ubergreifend:

- QualifizierungsmaRnahmen fiir betriebliche Ak-
teure (insbesondere Fiihrungskréfte) und Multi-
plikatorinnen und Multiplikatoren zu Themen
Gesundheit bei der Arbeit

- Beratung zu einem Management fiir Sicherheit
und Gesundheit bei der Arbeit (z. B. BGM)

BRE, Anhang 5

1 2 und iibergreifend:
Sensibilisierungsberatung zu BGM und BGF,
Wahrnehmung der Wegweiser- und Lotsenfunktion
zu Angeboten der KK oder UK, teilweise eigene
Angebote zur qualifizierten Beratung zum BGM,
wie unten beschrieben

3 Erhebung des Praventionsbedarfs im Rahmen
des Check-up 45 plus (noch in der Projektphase)

4 5  Wenn moglich Kooperation mit dem
Werks-/Betriebsarztlichen Dienst; Erbringung von
Gruppenleistungen zur Pravention mit den Schwer-
punkten Bewegung, Erndhrung, Resilienz und
Stressbewadltigung in Kooperation mit dem Betrieb

6 Interne Dokumentation

GGF. WEITERE BETRIEBSEXTERNE PARTNER:

Unternehmensorganisationen, gewerkschaftliche
Organisationen/Arbeitnehmerorganisationen,
Verbande, Netzwerke, ...

1 Information und Beratung durch Fachkrafte
der Krankenkassen und BGF-Koordinierungsstellen

2 Hilfe beim Aufbau bzw. Weiterentwicklung
betrieblicher Steuerungsstrukturen mit Betriebs-/
Werksarztinnen und -arzten sowie Fachkraften fiir
Arbeitssicherheit, Aufbau und Koordination von
Unternehmensnetzwerken

3 Arbeitsunfahigkeitsanalysen,
Mitarbeitendenbefragungen, Gesundheitszirkel
und andere partizipative Verfahren der Bedarfs-
bestimmung

4 Moderation von Arbeitsgruppen und
Gesundheitszirkeln

5 Verhaltnis- und verhaltensbezogene
BGF-MaBnahmen in den Handlungsfeldern
»Beratung zur gesundheitsforderlichen Arbeits-
gestaltung”, ,,Gesundheitsforderlicher Arbeits- und
Lebensstil", , Uberbetriebliche Beratung und
Vernetzung"

6  Prozess- und Ergebnisevaluationen durch-
gefiihrter BGF-MaRnahmen

Ubergreifend:

- Inner- und iiberbetriebliche Kommunikation und
Offentlichkeitsarbeit zur BGF

- QualifizierungsmaRnahmen betrieblicher und
liberbetrieblicher Multiplikatorinnen und Multi-
plikatoren zu BGF

- Koordination von Unternehmensnetzwerken zu
BGF

- Einbeziehung von Themen der Sicherheit und
Gesundheit bei der Arbeit in Qualifizierungs-
maBnahmen zu BGF



Anhang

Betriebliches Eingliederungsmanagement

Unterstiitzung von Betrieben bei der Durchfiihrung des BEM

BEITRAGE VON RENTENVERSICHERUNGSTRAGERN

- Beratung und Unterstiitzung fiir Betriebe zum Nutzen sowie zum Aufbau von betrieblichen Strukturen und Prozessen des BEM;
Informationen zu Fragen des Datenschutzes und zu arbeitsrechtlichen Beziigen

- Einzelfallbegleitung bei Durchfiihrung eines BEM-Verfahrens: Erstkontakt mit Mitarbeiterin oder Mitarbeiter, Eingliederungsgesprach,
Beratung zu Leistungen zur Teilhabe der Rentenversicherung, Unterstiitzung der Wiedereingliederung durch Leistungen zur Pravention,
zur medizinischen Rehabilitation und zur Teilhabe am Arbeitsleben, Informationen zu Leistungen anderer Reha-Trager, Einbindung
anderer Reha-Trager sowie der Integrationsamter und der Integrationsfachdienste und/oder anderer Leistungserbringer, Umsetzung von
vereinbarten MaRBnahmen, Uberpriifung der Wirksamkeit

BEITRAGE VON BEITRAGE VON

UNFALLVERSICHERUNGSTRAGERN KRANKENKASSEN

- Information und Beratung fiir Arbeitge- BETRIEBLICHE - Information und Beratung fiir Arbeitge-
berinnen und Arbeitgeber (Betriebe) zu AUFGABE berinnen und Arbeitgeber (Betriebe) zu
Nutzen sowie zu Aufbau von betriebli- Nutzen sowie zu Aufbau von betriebli-
chen Strukturen und Prozessen des BEM BETRIEBLICHES chen Strukturen und Prozessen des BEM

- Unterstiitzung im Rahmen des betriebs- EINGLIEDERUNGS- - Beratung zu und Vermittlung von Leistun-
spezifischen BEM-Verfahrens anlasslich MANAGEMENT gen, z. B. Krankengeld, Haushaltshilfe,
der Reintegration von Beschaftigten nach Befreiung von Zuzahlungen
Arbeitsunfallen und bei Berufskrankhei-
ten z. B. Hilfe bei Anpassung des Arbeits-

platzes durch Hilfsmittel oder Umbauten

BEITRAGE WEITERER PARTNER

- Bundesagentur fiir Arbeit (ALG 1, Gleichstellung)

- Integrationsamt (finanzielle Leistungen an AG und AN, technischer
Beratungsdienst, Integrationsfachdienst, Kiindigungsschutz)

- Versorgungsamt (Feststellung einer Behinderung)

N

Quelle BRE, Anhang 4
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