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1 Projektbeschreibung

11 Hintergrund

Nach DGUV Vorschrift 2 ,,Betriebsédrzte und Fachkréfte fiir
Arbeitssicherheit“ in Verbindung mit dem Arbeitssicher-
heitsgesetz (ASiG) sind Unternehmerinnen und Unter-
nehmer verpflichtet, sich durch von ihnen zu bestellende
Betriebsdrztinnen und -drzte sowie Fachkréfte fiir Arbeits-
sicherheit betreuen zu lassen. Diese Fachleute verbes-
sern nachweislich die Organisation von Sicherheit und
Gesundheit im Betrieb (GDA 2017A). Allerdings zeigen die
Ergebnisse der GDA-Betriebsbefragung von 2015 deutlich,
dass insbesondere Kleinst- und Kleinbetriebe (KKU) h&u-
fig gar keinen oder nur unzureichend betriebsérztlichen
und sicherheitstechnischen Rat einholen (GDA 2017B).
Bekraftigt wird diese Aussage durch die Evaluation der
DGUV Vorschrift 2, Anlage 2, von 2016 (DGUV 2017). In den
Anwendungsbereich der Anlage 2 fallen auch Kleinbe-
triebe der GroRe von mehr als 10 bis zu 50 Beschaftigten.
Die aufgefiihrten Quellen zeigen des Weiteren, dass nur
wenige Unternehmerinnen und Unternehmer in KKU die
Arbeitsbedingungen ihrer Beschéftigten beurteilen, ob-
wohl die Gefdahrdungsbeurteilung ein Schliisselinstrument
ist, um Sicherheit und Gesundheit im Betrieb zu gewahr-
leisten. KKU machten laut Statistischem Bundesamt 2017
mehr als 96 Prozent der Betriebe in Deutschland aus. In
Betrieben dieser Groenklassen arbeiteten in demselben
Jahr mehr als 40 Prozent der Beschiftigten (Destatis 2017).

Dass in vielen Betrieben keine Gefdhrdungsbeurteilung
durchgefiihrt wird, liegt nach Angaben von Unternehmerin-
nen und Unternehmern daran, dass sie eine systematische
Organisation von Sicherheit und Gesundheit fiir verzichtbar
halten, den zeitlichen und finanziellen Aufwand als un-
wirtschaftlich beurteilen oder die gesetzlichen Pflichten
nicht kennen (GDA 2019). Dagegen sind Sicherheit und
Gesundheit in Betrieben mit betriebsarztlicher und sicher-
heitstechnischer Beratung nachweislich besser organi-
siert. So werden beispielsweise die Arbeitsbedingungen
der Beschaéftigten in einer groferen Zahl von Betrieben
und mit einer besseren Qualitdt beurteilt (GDA 2017A).

Neben diesen betriebsbezogenen Resultaten liegen Er-
kenntnisse zu den Rahmenbedingungen vor: Die Studie
»Arbeitsmedizinischer Betreuungsbedarfin Deutschland“
der Bundesanstalt fiir Arbeitssicherheit und Arbeitsmedi-
zin (BAuA) diagnostiziert einen Mangel an betriebsarztli-
chen Ressourcen (BAuA 2014). Da die Ergebnisse dieser
Studie auch auf Schatzungen beruhen, werden die dar-
aus gewonnenen Aussagen zum Teil kritisch hinterfragt
(DGAUM 2017). Die Studienergebnisse der BAUA decken
sich mit den Erfahrungen aus Betriebsberatungen und
Betriebsbesichtigungen durch Aufsichtspersonen sowie
Praventionsberaterinnen und -berater der Unfallversiche-
rungstrager und Lander, die zumindest regionale Versor-
gungsliicken vermuten lassen.

Vor diesem Hintergrund hat die Mitgliederversammlung
der DGUV im Jahr 2017 fiinf Ma3nahmen beschlossen,

die im Zusammenspiel die Zukunft der betriebsarztlichen
und sicherheitstechnischen Betreuung sicherstellen sol-
len. Perspektivisch soll die betriebliche Betreuung insge-
samt verbessert und an die aktuellen Anforderungen der
Pravention angepasst werden. Eine der Mafnahmen ist,
ein betriebsarztliches und sicherheitstechnisches Betreu-
ungsnetzwerk fiir KKU zu etablieren, das an die Erfahrun-
gen der Unfallversicherungstrager mit eigenen arbeitsme-
dizinischen und sicherheitstechnischen Diensten (ASD)
sowie Kompetenzzentren ankniipft. Die grundlegenden
Bausteine dafiir wurden in einem Fachkonzept skizziert.
Die DGUV wurde beauftragt, dieses Betreuungsnetzwerk
unter dem Arbeitstitel ,,Zentrumsmodell“ auf Grundlage
des dazugehorigen Fachkonzepts im Detail auszuarbeiten
und in einem regionalen Pilotprojekt zu erproben.

Dervorliegende DGUV Report entspricht dem Projektbe-
richt und bereitet die Ergebnisse des Pilotprojekts auf.
Dabei wird vor allem auf die Teilziele, die durch ein Betreu-
ungsnetzwerk erreicht werden sollen, und auf Kernelemen-
te des Projekts eingegangen. Wie die dargestellten Ziele
und Bausteine auf einzelne Erkenntnisfragen zuriickge-
fiihrt werden, ist im Kapitel 2 erldutert. Kapitel 3 stellt die
Ergebnisse der Erprobungsphase des Pilotprojekts dar. In
Kapitel 4 finden sich die Kernaussagen zu den Ergebnis-
sen und Empfehlungen fiir die Entwicklung eines mogli-
chen zukiinftigen betrieblichen Betreuungsnetzwerks.
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1.2 Ziele

Das betriebliche Betreuungsnetzwerk sollte unter dem
Arbeitstitel ,,Zentrumsmodell“ die betriebsarztliche und
sicherheitstechnische Betreuung von KKU bis 50 Be-
schaftigte verbessern und Ressourcen von Dienstleistern
zielgerichtet und moglichst effektiv einsetzen.

Konkret lieBen sich aus diesem Kernziel drei Teilziele

ableiten:

e Mehr KKU als zuvor lassen sich nach DGUV Vorschrift 2
in Verbindung mit ASiG betriebsarztlich und sicher-
heitstechnisch betreuen.

» Das Betreuungsnetzwerk sichert die Qualitdt des
Betreuungsangebots.

» Dienstleister haben moéglichst kurze Wegezeiten zu
KKU, um die Ressourcen der betriebsarztlichen und si-
cherheitstechnischen Fachleute effektiver zu nutzen.

Das Pilotprojekt sollte zudem Aufschluss dariiber geben,

wie das Betreuungsnetzwerk praxisgerecht gestaltet und

umgesetzt werden kann. In der Vorbereitungsphase hat

eine Projektgruppe die einzelnen Bausteine des im Fach-

konzept skizzierten Modells konkretisiert. Im Fokus stand

die Ausarbeitung und Beurteilung folgender Kernelemente:

» Betreuungsbedarf von KKU und Dienstleistungsangebot
abschéatzen

o Zulassungsverfahren, Vertragswerk und Vergiitungs-
modell entwickeln und rechtlich absichern

e Finanzierungsform vereinheitlichen

« Dienstleister akquirieren und zulassen

» Betreuungsnetzwerk steuern

e Qualitdt des Dienstleistungsangebots sichern

Dariiber hinaus sollte im Rahmen des Projekts beobach-
tet werden, ob und in welchen Fillen Personen mit spezi-
eller anlassbezogener Fachkunde (im Folgenden auch als
weitere Professionen bezeichnet) wie Arbeitswissenschaf-
ten oder Liiftungstechnik von den Dienstleistern ange-
boten beziehungsweise von den KKU abgerufen werden.
Dabei wurde nach der DGUV Vorschrift 2 eine betriebliche
Betreuung durch weitere Professionen in der Grundbe-
treuung nicht vorgesehen. Die Praxistauglichkeit des Be-
treuungsnetzwerks wurde im Pilotprojekt Zentrumsmodell
getestet und durch das Institut fiir Arbeit und Gesundheit
der DGUV (IAG) evaluiert.

1.3  Aufbauorganisation

Die DGUV hat das Betreuungsnetzwerk gemeinsam mit der
Berufsgenossenschaft Holz und Metall (BGHM), der Berufs-
genossenschaft Handel und Warenlogistik (BGHW) und der
Berufsgenossenschaft fiir Gesundheitsdienst und Wohl-
fahrtspflege (BGW) aufgebaut und erprobt. Aufgrund ihrer
langjdhrigen Erfahrungen mit einem eigenen ASD sowie ei-
nem Kompetenzzentrum hat die Berufsgenossenschaft Nah-
rungsmittel und Gastgewerbe (BGN) die Projektpartner fach-
lich beraten. Um wissenschaftlich fundierte Erkenntnisse

zu gewinnen, wurde das IAG mit der Qualitatssicherung und
Evaluation beauftragt. Die Gestaltung des durch den Euro-
pdischen Gerichtshof (EuGH) erst im Jahr 2016 rechtlich an-
erkannten Zulassungsverfahrens einschlief3lich der Vertrage
wurde von einem externen rechtlichen Berater mit Spezial-
wissen im Bereich der so genannten Open House-Modelle
begleitet (siehe Kapitel 1.8.1 Zulassungsverfahren).

Das Bundesministerium fiir Arbeit und Soziales (BMAS)
sowie das Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit und Sozia-
les des Landes Nordrhein-Westfalen (MAGS NRW) haben
nach Gesprdachen mit der Projektleitung befiirwortet, dass
die Kooperationspartner das Projekt in eigener Verantwor-
tung durchfiihren.

Als koordinierende Stelle {ibernahm die DGUV das Pro-
jektmanagement. Auf Grundlage eines entsprechenden
Beschlusses in der Sitzung 1/2017 der Mitgliederver-
sammlung der DGUV hat sich eine Projektgruppe (siehe
Tabelle 1: Aufbauorganisation) konstituiert, die aus

dem Projektmanagement-Team der DGUV und jeweils
einem Vertreter der beteiligten Berufsgenossenschaften
bestand. Unterarbeitsgruppen aus dem Kreis der Pro-
jektgruppenmitglieder entwickelten die erforderlichen
Unterlagen, insbesondere das Vertragswerk, die Prozess-
beschreibungen sowie das Konzept zur Qualitatssiche-
rung und Evaluation. Alle strategischen Entscheidungen
wurden einvernehmlich in der Projektgruppe getroffen.
Im Vorfeld der Erprobungsphase haben die teilnehmen-
den Berufsgenossenschaften und die DGUV eine Koope-
rationsvereinbarung geschlossen, um Grundsatzentschei-
dungen sowie das gemeinsame Vorgehen verbindlich
festzulegen. Uber den Projektfortschritt wurde den Gre-
mien der DGUV regelmafiig berichtet.



Tabelle 1 Aufbauorganisation

Projektbeschreibung

Projektleitung fachlich und rechtlich DGUV

Projektleitung (stellvertretend) BGW

Projektgruppe DGUV
BGHM
BGHW
BGW

BGN (fachliche Beratung)

Beratung rechtlich Bird & Bird (Kanzlei)

(Zulassungsverfahren)

Erprobung praktisch BGHM-Kontaktstelle

IAG (Qualitdtssicherung und Evaluation)

BGHW-Kontaktstelle

BGW-Kontaktstelle

DGUV-Kontaktstelle

Strukturen und Ressourcen fiir die Erprobungsphase

in den Kontaktstellen

Praktisch ausgefiihrt wurde die Erprobung durch jeweils
eine bei den kooperierenden Berufsgenossenschaften ex-
tra eingerichtete ,,UVT-Kontaktstelle®. Zur Unterstiitzung
wurde ebenso eine Kontaktstelle bei der DGUV (DGUV-
Kontaktstelle) eingerichtet. Diese bestand aus einem Re-
ferenten und einer Sachbearbeiterin, die ihre Arbeitszeit
iberwiegend dem Projekt widmeten. In Abhangigkeit von
den verfiigbaren Ressourcen und den tragerspezifischen
Strukturen richteten die Berufsgenossenschaften ihre
Kontaktstellen unterschiedlich ein: Eine Berufsgenos-
senschaft stattete ihre Kontaktstelle mit zwei Sachbear-
beitungen aus, wobei die Mitarbeitenden ihre Arbeitszeit
liberwiegend fiir das Projekt verwendeten. Eine weitere
Berufsgenossenschaft bildete ihre Kontaktstelle aus hier-
fur in Teilzeit tatigen fiinf Sachbearbeitungen und einer
Referentin. Die dritte Berufsgenossenschaft beauftragte
mit der Projektarbeit als Kontaktstelle eine Sachbearbei-
tung, die die Aufgaben zusatzlich zur reguldren Arbeit
wahrnahm. Die UVT-Kontaktstellen arbeiteten unter Be-
riicksichtigung datenschutzrechtlicher Belange mit an-
deren Organisationseinheiten der Berufsgenossenschaf-
ten zusammen, insbesondere mit der Finanzbuchhaltung

zwecks Rechnungsabwicklung. Wahrend die Einrichtung
der UVT-Kontaktstelle und deren Aufgabenwahrnehmung
in der Verantwortung der jeweiligen Berufsgenossen-
schaft lag, wurden auch in der Erprobungsphase die auf
das Projekt bezogenen, grundlegenden strategischen Ent-
scheidungen durch die Projektgruppe getroffen.

1.4  Ablaufplan

Die Projektgruppe gliederte das Pilotprojekt in die Phasen
Sorbereitung®, ,,Erprobung“ und ,,Nachbereitung®. In der
Vorbereitungsphase wurden nach Analyse der Ausgangssi-
tuation die Voraussetzungen fiir die Erprobung geschaffen.
Wahrend der Erprobungsphase wurde das Betreuungsnetz-
werk in der Praxis pilotiert, weshalb diese Phase den Schwer-
punkt des Projekts bildete. Demnach lag auch das Hauptau-
genmerk der Evaluation auf der Erprobungsphase. Zugleich
wurden aber auch die wichtigsten Voraussetzungen fiir die
Pilotierung des Projekts evaluiert. Die Nachbereitung be-
stand vor allem in der Abwicklung des Projekts und der Auf-
bereitung sowie Interpretation der Evaluationsergebnisse.
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* Projektstart: 15.07.2017

Projektleitung, Projektmanagement, Projektgruppe
eingesetzt

 Vorbereitung: 15.07.2017-24.10.2018
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rechtliches Konzept des Betreuungsnetzwerks
erstellt

Rahmenbedingungen zur Auswahl einer Region
definiert/abgestimmt

in Frage kommende Regionen betrachtet
Markterkundung durchgefiihrt (regionales Dienst-
leistungsangebot erhoben, siehe Kapitel 2.2.1)
Betreuungsbedarf der KKU erkundet (regionale
Betreuungsnachfrage erhoben, siehe Kapitel 2.2.4)
Region ausgewdhlt (siehe Kapitel 1.5)
Grundbausteine des Betreuungsnetzwerks aus
Fachkonzept weiterentwickelt (siehe Kapitel 1.7)
Projektskizze mit BMAS abgestimmt
Projektskizze mit MAGS NRW abgestimmt
Kooperationsvereinbarung vorbereitet

Konzept zur Qualitdtssicherung und Evaluation
entwickelt (siehe Kapitel 2)

Vertragsunterlagen und Vergiitungsmodell
entwickelt (siehe Kapitel 1.8.1)
Zulassungsverfahren vorbereitet
Kooperationsvereinbarung geschlossen
Aktivitaten und Produkte fiir Presse- und
Offentlichkeitsarbeit entwickelt
Kick-Off-Workshop mit UVT-Kontaktstellen veranstaltet
Betriebsakquise vorbereitet

Projekthandbuch zur Prozessbeschreibung
entwickelt (siehe Kapitel 1.8)

DGUV- und UVT-Kontaktstellen eingerichtet

Erprobung des Betreuungsnetzwerkes:
24.10.2018-30.06.2020

Zulassungsverfahren eréffnet und europaweit
bekanntgegeben

Dienstleisterakquise, Eignungspriifungen und
Zulassungen gestartet; zugelassene Dienstleister
fortlaufend veroffentlicht

Dienstleisterfragen fortlaufend beantwortet
und veroffentlicht

Betriebsakquise und Abschluss von
Teilnahmevereinbarungen gestartet
interessierte Betriebe fortlaufend beraten

und Fragen beantwortet

operative Qualitdtssicherung und begleitende
Evaluation gestartet

— Dienstleisterermittlung fiir teilnehmende KKU
gestartet

— Dienstleister mit Betreuung der Betriebe beauftragt

— Begleitende Dokumentation und Rechnungs-
abwicklung gestartet

— Informationsforum fiir Unfallversicherungstrager,
Politik und Verbande veranstaltet

— Informationsforum fiir alle interessierten
Dienstleister veranstaltet

— Erprobungsphase um sechs Monate verlangert und
europaweit bekanntgegeben

o Nachbereitung: 01.07.2020-02.12.2020
— letzte noch nicht abgeschlossene Praxisfalle
abgewickelt
— Projektergebnisse aufbereitet und ausgewertet
— Projektbericht mit Kernaussagen verfasst

1.5 Region

Die Region fiir das Pilotprojekt Zentrumsmodell sollte

mindestens drei Kriterien erfiillen:

« ausreichend Dienstleister in der Region und den
angrenzenden Randgebieten

» moglichst viele nicht betreute KKU der Kooperations-
partnerin der Region

* polyzentrische Siedlungsstruktur der Region

Mit Ostwestfalen-Lippe (OWL) hatte die Projektgruppe
nach Erorterung in Betracht kommender Alternativen

eine Region ausgewabhlt, die eher ldndlich gepragt ist und
zugleich tiber regionale Ballungszentren verfiigt. Diese
Eigenschaft wurde als besonders geeignet erachtet, um
herauszufinden, wie das betriebliche Betreuungsnetzwerk
in der Praxis funktioniert.

Das Projekt war nicht darauf ausgerichtet, neue Dienstleis-
tungsunternehmen zu griinden. Es zielte vielmehr darauf
ab, mehr KKU betriebsarztlich und sicherheitstechnisch zu
betreuen, indem die vorhandenen Ressourcen effektiver
eingesetzt werden. Eine Markterkundung hatte ergeben,
dass Fachkrafte fiir Arbeitssicherheit, Betriebsadrztinnen
und -drzte sowie Dienstleister mit spezieller anlassbezoge-
ner Fachkunde in Ostwestfalen-Lippe und den angrenzen-
den Randgebieten dem Grunde nach tiber die erforderli-
chen Kapazitaten fiir das Projekt verfiigten. Detailliert stellt
das Kapitel ,,3.1.1 Angebot an Dienstleistern in der ausge-
wéhlten Region“ die Ergebnisse der Markterkundung dar.



Um die Projektziele zu erreichen und KKU sowie Dienst-
leistern einen Anreiz zu bieten, am Projekt teilzunehmen,
mussten in der ausgewdhlten Region ausreichend KKU
ansdssig sein, die nicht iber eine fachkundige Beratung
zu Sicherheit und Gesundheit verfiigten. Die Datenaus-
wertungen der teilnehmenden Berufsgenossenschaften
haben ergeben, dass es in Ostwestfalen-Lippe viele KKU
gab, die keine Betreuung nach DGUV Vorschrift 2 nachge-
wiesen haben. Ndhere Angaben zur Betriebsstatistik sind
in Kapitel ,,3.1.3 Betreuungsbedarfe fiir die ausgewdhlte
Region und Betriebsakquise“ zu finden.

Zudem ist davon auszugehen, dass es fiir KKU im landli-
chen Raum besonders schwierig ist, betriebsarztlichen
und zum Teil auch sicherheitstechnischen Rat einzuholen.
Daher hatte die Projektgruppe mit Ostwestfalen-Lippe
eine Region ausgewabhlt, die sowohl iiber lokale Bal-
lungszentren als auch landlich gepragte Raume verfiigt,
sodass Dienstleister aus den Ballungsrdumen oder dem
Umland durch eine intelligente Vernetzung auch KKU im
ldandlichen Raum vor Ort unterstiitzen kénnten. Mit Bie-
lefeld, Paderborn und Giitersloh beherbergt die Region
drei Grostddte und weist dank ihrer polyzentrischen
Siedlungsstruktur eine relativ hohe Bevélkerungsdichte
von 315 Einwohnern pro Quadratkilometer auf. Dennoch
handelt es sich um den am diinnsten besiedelten Regie-
rungsbezirk Nordrhein-Westfalens, was den landlichen
Charakter deutlich macht (Destatis 2018). Neben Dienst-
leisterangebot und Betreuungsbedarf qualifizierte also
auch die Siedlungsstruktur Ostwestfalen-Lippe als geeig-
netes Gebiet, um das Betreuungsnetzwerk zu erproben.

Die Projektregion Ostwestfalen-Lippe im Pilotprojekt
Zentrumsmodell umfasste die Postleitzahlenbereiche
folgender Stadte und Kreise:

 Stadt Bielefeld

 Kreis Giitersloh

 Kreis Herford

» Kreis Hoxter

 Kreis Lippe

» Kreis Minden-Liibbecke

 Kreis Paderborn
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1.6  Kernzielgrofe und Erprobungszeitraum

In der Projektregion waren mehr als 20.000 KKU im Zu-

standigkeitsbereich der kooperierenden Berufsgenossen-

schaften ansdssig. Aus den Datenlagen dieser Berufsge-

nossenschaften folgte, dass mehrals 10.000 KKU keine

betriebsarztliche und/oder sicherheitstechnische Be-

treuung besafien. Die Erfahrungen der Berufsgenossen-

schaften legten zudem nahe, dass die Dunkelziffer nicht

betreuter KKU indessen hoher war. Das IAG hat auf dieser

Grundlage statistisch ermittelt, wie viele KKU am Projekt

idealerweise teilnehmen sollten, um aussagekraftige Er-

gebnisse zu den Effekten des Betreuungsnetzwerks zu

erhalten. Dem Erkenntnisinteresse des Projekts entspre-

chend umfasste die Stichprobe ausschliefilich Betriebe,

die folgende Kriterien erfiillten:

o Mitgliedsbetriebe der teilnehmenden
Berufsgenossenschaften

 Betriebsgrofe bis 50 Beschaftigte

e Unternehmenssitz in Ostwestfalen-Lippe

« keine betriebsarztliche und sicherheitstechnische
Betreuung laut Datenlage

Dariiber hinaus sollte im Idealfall eine Unterscheidung
zwischen Kleinstbetrieben mit bis 10 Beschaftigten und
Kleinbetrieben mit bis 50 Beschaftigten moglich sein. Auf
Basis der Berechnungen des IAG haben die Kooperations-
partner angestrebt, insgesamt mindestens 400 KKU fiir
das Projekt zu gewinnen. Damit hat die Projektgruppe das
Teilziel des Betreuungsnetzwerks operationalisiert, dass
sich mehr KKU betriebsarztlich und sicherheitstechnisch
betreuen lassen.

Das Betreuungsnetzwerk sollte urspriinglich vom
01.01.2019 bis 31.12.2019, also iliber den Zeitraum ei-

nes kompletten Kalenderjahres, getestet werden. Dieser
Beobachtungszeitraum sollte es ausreichend KKU er-
moglichen, am Projekt teilzunehmen, und zugleich den
Dienstleistern geniigend Zeit bieten, interessierte Unter-
nehmerinnen und Unternehmer wirksam und ggf. tiber
mehrere Termine hinweg zu beraten. Aufgrund der erfor-
derlichen Vorbereitungen (insbesondere im Hinblick auf
das europaweite Zulassungsverfahren und die Eignungs-
prifungen) verschob sich der urspriinglich geplante Start.
AuBerdem vereinbarte die Projektgruppe, dass KKU und
Dienstleister erst zusammengebracht werden sollten,
nachdem eine ausreichende Anzahl an zugelassenen
Dienstleistern verbindlich entsprechende Kapazitdten
fiir das Pilotprojekt bereitgestellt hatte. Die erforderli-
chen Mindestkapazitdaten wurden mit 1.000 Stunden im
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Monat, die sich auf mindestens sieben Dienstleister ver-
teilen mussten, festgelegt. Erreicht wurde diese Zielgrofie
am 05.03.2019. Die erste Betriebsbegehung durch einen
Dienstleister fand im April 2019 statt. Vor diesem Hinter-
grund verldngerten die Kooperationspartner auf Grundla-
ge einer vertraglichen Verlangerungsoption die Projekt-
laufzeit iber den 31.12.2019 hinaus bis zum 30.06.2020.
Durch den ausgeweiteten Projektzeitraum sollte sicher-
gestellt werden, dass sich ausreichend KKU am Projekt
beteiligen und dadurch hinreichend Erfahrungen liber das
Vorhaben gesammelt werden kdnnen.

1.7  Konzept

Aus vereinzelten Akteuren sollte ein Betreuungsnetzwerk
entstehen, indem die Kooperationspartner Beziehungen
zwischen KKU und geeigneten Dienstleistern fiir betriebs-
arztliche und sicherheitstechnische Beratungsleistun-
gen kniipfen und das Betreuungsverhdltnis unterstiitzen.
Dafiir war es wichtig, wie KKU und Dienstleister in das
Modell eingebunden sowie miteinander in Verbindung
gebracht wurden.

Bestimmung der Stichprobengrof3e teilnehmender KKU

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

Die Stichprobengrofie wurde unter Beriicksichtigung
der Zahl der betroffenen Betriebe nach anerkannten
Erhebungsmethoden festgelegt. Fiir eine endliche
Grundgesamtheit wurden die minimal erforderlichen
Stichprobenumfange fiir BetriebsgrofRenklassen mit
folgender Formel berechnet:

: Nj
n|2
(Nj=1) - e
z22-P-(1-P)

nj = minimal erforderlicher Stichprobenumfang der
Teilgrundgesamtheit.

N; = Anzahl der Elemente in der Teilgrundgesamtheit.
€ =tolerierter Fehler; gibt eine Genauigkeitsschranke

dafiir an, wie grof3 die Abweichung vom tatsachlichen
Mittelwert maximal sein darf.
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z = mit Hilfe der Standardnormalverteilung berechneter
Wert der Sicherheitswahrscheinlichkeit. Letztere gibt
die Wahrscheinlichkeit dafiir an, dass die erhobenen
Mittelwerte innerhalb des Konfidenzintervalls liegen.

P = Geschatzter Anteil von fiir das Ziel der Untersu-
chung besonders wichtigen Merkmalen an der Teil-
grundgesamtheit.

Der Term P - (1-P) wird maximal, wenn P = 0,5 gilt.
Verfiigt man liber keine zuverldssige Schatzung des
Anteils der interessierenden Merkmale, so wird mit
P =0,5 auch fiir den ungiinstigsten Fall ein hinrei-
chend grofRer Stichprobenumfang gewahlt.

Setzt man fiir die Sicherheitswahrscheinlichkeit (z)
95 % (entspricht z=1,96) an und fiir die Genauigkeit
(€) 0,05, dann erhalt man bei entsprechender Grund-
gesamtheit die erforderliche Stichprobengrofie.



Zundchst hat die DGUV im Auftrag der beteiligten Berufs-
genossenschaften ein zentrales Zulassungsverfahren fiir
Betriebsdrztinnen und -drzte sowie Fachkrafte fiir Arbeits-
sicherheit (Dienstleister) er6ffnet. Im Gegensatz zu einem
klassischen Vergabeverfahren hat dieses Zulassungsver-
fahren nach dem sogenannten Open-House-Modell den
Vorteil, dass nicht nur ein oder wenige Dienstleister aus-
gewdhlt und beauftragt werden kdnnen. Alle geeigneten
Dienstleister durften am Betreuungsnetzwerk teilnehmen,
wenn sie die Zulassungskriterien erfiillten. Ziel war es, ei-
nen Pool an qualifizierten Dienstleistern zu schaffen, der
anwdchst und ausreicht, den Bedarf der teilnehmenden
KKU zu decken. Dabei wurde durch die Wahl des Zulas-
sungsverfahrens bewusst allen Dienstleistern — auch klei-
nen Dienstleistern — die Teilnahme ermdéglicht, um eine
dichte und moglichst regionale Betreuungsstruktur zu
erhalten. Es war davon auszugehen, dass insbesondere
fur diese kleinen Dienstleister nicht nur das Zulassungs-
verfahren, sondern auch die digitale Umsetzung iiber ein
Vergabeportal neu war.

Die Qualifikationen der fachkundigen Personen wurden
von der DGUV anhand von schriftlichen Nachweisen zu
den Fachkundevoraussetzungen nach DGUV Vorschrift 2
in Verbindung mit dem ASiG fachlich und rechtlich ge-
priift. AuBerdem mussten die fachkundigen Personen
nachweisen, dass sie in den letzten drei Jahren an einer
Fortbildung teilgenommen hatten. Dariiber hinaus hatten
die Dienstleister — wie in klassischen Vergabeverfahren
auch — als Unternehmen bestimmte Eignungskriterien fiir
die Zulassung zu erfiillen, die ebenfalls vor der Zulassung
von der DGUV gepriift wurden. So waren beispielsweise
eine Zuverldssigkeitserklarung sowie eine Haftpflicht-
versicherung mit festgelegten Deckungssummen erfor-
derlich. Unter anderem auf diese Weise verfolgten die
Kooperationspartner das Teilziel, die Qualitdt des Bera-
tungsangebots zu sichern. Dariiber hinaus schafften sie
die Grundlage fiir die beiden Teilziele, dass sich mehr KKU
betriebsdrztlich und sicherheitstechnisch beraten lassen
und Dienstleister kurze Wegezeiten zu den KKU haben.
Das Zulassungsverfahren und die Verwaltung des dezen-
tralen Dienstleister-Bestands tibernahm die DGUV, um
Synergieeffekte fiir die drei teilnehmenden Berufsgenos-
senschaften zu ermoglichen.

Projektbeschreibung

Nach dem Start des Zulassungsverfahrens durch die
DGUYV fiihrten die UVT-Kontaktstellen das Akquiseverfah-
ren fiir Mitgliedsbetriebe bis 50 Beschaftigte mit Betriebs-
statten in Ostwestfalen-Lippe durch, bei denen davon
ausgegangen werden konnte, dass sie derzeit iber keine
betriebliche Betreuung verfligten. Um einen zusétzlichen
Anreiz fiir KKU zu schaffen, am Betreuungsnetzwerk zu
partizipieren, ibernahmen die Berufsgenossenschaften
die Kosten fiir die ersten drei Beratungsstunden. Dass
das Betreuungsnetzwerk bewusst alle Betreuungsformen
nach DGUV Vorschrift 2 umfasste, sollte die generelle Eig-
nung des Modells zeigen und die Kundendichte zusatz-
lich erhdhen. Auch dies zielte darauf ab, mehr KKU be-
triebsdrztlich und sicherheitstechnisch zu versorgen und
Dienstleistern kurze Wegezeiten zu ermoglichen.

Teilnehmende KKU konnten Betriebsarztinnen und -drz-
te sowie Fachkrafte fiir Arbeitssicherheit und sonstige
fachkundige Personen anfordern und haben dann von
den UVT-Kontaktstellen dazu jeweils Vorschlage fiir bis

zu drei geeignete Dienstleister pro Berufsgruppe zur Aus-
wahl erhalten. Dazu ermittelte die DGUV-Kontaktstelle
geeignete Kandidaten aus dem Dienstleister-Pool nach
den vertraglich festgelegten Kriterien der Fachkunde
(Betriebsarzt/-arztin, Fachkraft fiir Arbeitssicherheit,
Person mit spezieller anlassbezogener Fachkunde), der
branchenspezifischen Kenntnisse, der verfiigharen Kapa-
zitaten und der regionalen Ndhe und meldete sie der UVT-
Kontaktstelle. Durch diese Kriterien sollten sich die Bera-
tungsleistungen branchenspezifisch am Bedarf der KKU
orientieren, durch entsprechend qualifizierte Dienstleister
moglichst zeitnah erbracht werden und dank kurzer Wege-
zeiten ressourcenschonend vor Ort stattfinden kdnnen.

Sobald ein KKU eine Dienstleister-Auswahl getroffen
hatte, informierte die zustandige UVT-Kontaktstelle die
DGUV-Kontaktstelle {iber die Auswahl. Daraufhin beauf-
tragte die UVT-Kontaktstelle den bzw. die gewiinschten
Dienstleister mit der Betreuung des KKU per Einzelab-
rufvertrag — zunédchst fiir einen vom KKU angegebenen
Stundenumfang. Bestand nach den festgelegten Bera-
tungsstunden noch weiterer Unterstiitzungsbedarf, konn-
ten die KKU weitere Leistungen mit den Dienstleistern
vereinbaren und tber die UVT-Kontaktstellen abrufen.
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Den Status von Sicherheit und Gesundheit im Betrieb so-
wie die erbrachten Betreuungsleistungen dokumentierten
die Dienstleister mit standardisierten Berichtsbogen. Diese
dienten der DGUV-Kontaktstelle zur Qualitdtssicherung und
Evaluation. Ebenso erhielten die UVT-Kontaktstellen Aus-
ziige daraus, um eine Rechnungspriifung vornehmen und
Zahlungen anweisen zu kdnnen. Wurden von einem KKU
mehr als die drei finanziell geforderten Beratungsstunden
abgerufen, wurden die dariiberhinausgehenden Kosten
nachtraglich von der UVT-Kontaktstelle dem KKU in Rech-
nung gestellt. Gleichzeitig wurden dem Dienstleister alle in
Rechnung gestellten und sachgemaf begriindbaren Kosten
von der UVT-Kontaktstelle bezahlt. Mit dieser Vorgehens-

weise gewdhrleisteten die Kooperationspartner den Dienst-

leistern Zahlungssicherheit, was auch kleinen Dienstleis-
tern eine Teilnahme am Projekt erleichtern sollte.

Die UVT-Kontaktstellen sollten die KKU von der Akquise
Uber die Dienstleister-Auswahl bis hin zur Beratung durch
den Dienstleister und abschlie’enden Rechnungsstellung
verldsslich begleiten. Zu den Aufgaben der UVT-Kontakt-
stellen gehorte daher auch beispielsweise die Beantwor-
tung von Fragen der KKU zu den unterschiedlichen Betreu-
ungsmodellen nach DGUV Vorschrift 2 oder die Vermittlung
bei Konflikten zwischen KKU und Dienstleistern, bei Bedarf
in Zusammenarbeit mit der DGUV-Kontaktstelle. Die Be-
ziehungen zwischen den benannten Akteursgruppen zeigt
Abbildung 1.

C. Vermittlung
C.1. DL-Ermittlung

D. Beratungsleistungen
D.1. Betriebsbegehung(en)

D. Beratungsleistungen
D.4. Gegenfinanzierung
C. Vermittlung
C.2. DL-Auswahl
B. Betriebsakquise

Kontaktstelle
c
g
<
o
°>V” D. Beratungsleistungen
on D.2. Berichterstattung
7
[5°]
=
N
<

Dienstleister

(]0)
Abb. 1 Kernprozesse als Netzwerkgrafik
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Abweichung vom Konzept: SARS-CoV-2-Pandemie

die betriebliche Situation vor Ort bei der Termin-
planung besser beriicksichtigen kénnen.
Einzelabrufvertrage konnten mit Zustimmung
derteilnehmenden KKU per E-Mail versandt und
abgeschlossen werden, um Prozessdurchlaufzeiten
zu verringern und Infektionen iiber den Postweg
moglichst auszuschlieen (Bieterinformation

zu Frage 78).

Betriebsdrztinnen und -arzte durften vertrags-
geméife Beratungsleistungen bereits vor Uber-
priifung des Einzelabrufvertrags durch die DGUV-
Kontaktstelle erbringen, da diese Berufsgruppe
im Gegensatz zu Fachkraften fiir Arbeitssicher-
heit brancheniibergreifend eingesetzt werden
kann. So sollte in dringenden Féllen eine schnel-
lere Beratung vor Ort ermoglicht werden (Bieter-
information zu Frage 79).

Ausgangslage
Die SARS-CoV-2-Pandemie verdanderte im Frithjahr
2020 die Rahmenbedingungen fiir die Erprobung des  «
betrieblichen Betreuungsnetzwerks. Die Projektgrup-
pe veroffentlichte daraufhin am 7. April 2020 einen
MaBnahmenplan, um das Pilotprojekt Zentrumsmo-
dell wie geplant bis zum 30. Juni 2020 fortfiihren zu
kénnen. Denn auch wenn einige KKU angesichts der
SARS-CoV-2-Pandemie um ihre wirtschaftliche Exis- .
tenz kampften, wurde davon ausgegangen, dass man-
che KKU vermutlich erhéhten Bedarf an fachkundiger
Unterstiitzung hatten. In diesem Sinne orientierte
sich die Projektgruppe am Neun-Punkte-Plan der Bun-
desregierung: ,,In allen Betrieben und insbesondere
solchen mit Publikumsverkehr ist es wichtig, die Hy-
gienevorschriften einzuhalten und wirksame Schutz-
maBnahmen fiir Mitarbeiter und Besucher umzuset-
zen.“ (Bundesregierung 2020)

Die Regelungen des Mafinahmenplans veroffentlich-

Ziele te die DGUV fiir alle interessierten Dienstleister frei

e KKU auch in der SARS-CoV-2-Pandemie fachkundig

mit betriebsarztlichen und sicherheitstechnischen
Beratungsleistungen unterstiitzen.
Rahmenbedingungen fiir die Beratungsleistungen
so gestalten, dass die Vorgaben der Bundesregie-
rung (Neun-Punkte-Plan) umgesetzt und die Sicher-
heit und Gesundheit der Beschaftigten von KKU und
Dienstleistern geschiitzt werden.

Besondere Bediirfnisse der Beteiligten angesichts
der SARS-CoV-2-Pandemie beriicksichtigen.

Maf3nahmen

Dienstleister durften Beratungsleistungen in Ab-
sprache mit dem KKU in geeigneten Fallen telefo-
nisch oder per Videokonferenz erbringen und sie
abrechnen. Dies war von den Dienstleistern in den
Erhebungsbogen (insbesondere Anlage 7) entspre-
chend auszuweisen (Bieterinformation zu Frage 76).
Die Frist im Einzelabrufvertrag zur Leistungserbrin-
gung in der Regel innerhalb von vier Wochen wur-
de langstens bis zum 31.07.2020 ausgeweitet, was
laut Bieterinformationen dem letztmdglichen Zeit-
punkt der Leistungserbringung entsprach (Bieter-
information zu Frage 77). So sollten Dienstleister

zugdnglich als Bieterinformation auf dem Deutschen
Vergabeportal (DTVP). Die Auswirkungen dieser An-
derungen auf die Beratungsleistungen waren nicht
Gegenstand der Evaluation und wurden aufgrund der
geringen Fallzahl auch nicht beriicksichtigt (N=12). Zu
den konkreten Abweichungen von den Kernprozessen

vergleiche die nachfolgenden Prozessbeschreibungen.
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1.8 Kernprozesse

Dem Netzwerkgedanken folgend, zeichnet sich ein be-
triebliches Betreuungsnetzwerk dadurch aus, dass es
dezentrale Knotenpunkte miteinander zu einem komple-
xen Geflecht verkniipft. Die Anzahl der Knotenpunkte und
Verbindungen kann theoretisch in Abhadngigkeit von der
Teilnehmendenzahl kontinuierlich wachsen. Beherrschen
ldsst sich die dadurch entstehende Komplexitat, indem
Knotenpunkte immer nach demselben Muster verkn{ipft
werden. Im Pilotprojekt Zentrumsmodell wurden vier Kern-
prozesse entwickelt und pilotiert. Im Folgenden werden
die Kernprozesse beschrieben und mit Flussdiagrammen
visualisiert. Die Abbildung 2 zeigt die Bedeutung der da-
bei verwendeten Formen.

Innerhalb der Pilotierung wurden Einzelschritte der Kern-
prozesse zum Teil konkretisiert oder angepasst. Die An-
passungen erfolgten im Einklang mit dem bestehenden
Rahmenvertrag sowie Zulassungsverfahren und ermog-
lichten so, Gelerntes direkt umzusetzen und den Gesamt-
prozess punktuell zu verbessern.

1.8.1 Zulassungsverfahren von Dienstleistern

Die DGUV hat zu Beginn der Praxisphase auf der digita-
len Vergabeplattform ,,DTVP Deutsches Vergabeportal
GmbH*“ (DTVP) eine europaweite Bekanntmachung sowie
einen Rahmenvertrag mit acht Anlagen nach dem soge-
nannten Open-House-Modell veréffentlicht. Es handelt

Sequenzfluss ————p I

Kommunikationsfluss —— — — — -»

E
Vertrag Dokument

Abb. 2 Legende Flussdiagramme
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sich nicht um ein klassisches Vergabeverfahren, sondern
um ein spezielles Zulassungsverfahren. Die Ausschrei-
bung wird demnach nicht an einen Dienstleister oder
eine Auswahl von Dienstleistern vergeben — vielmehr
konnen beliebig viele Dienstleister wahrend der Projekt-
laufzeit teilnehmen, sofern sie die Zulassungskriterien
erfuillen. Dadurch entsteht ein regional verteilter Pool
aus fachkundigen Dienstleistern, der iiber die Projekt-
laufzeit wachst (eine Beschreibung des Open-House-Mo-
dells findet sich in Anhang 1).

Geeignete Dienstleister, die insbesondere betriebsarzt-
liche und sicherheitstechnische Betreuungsleistungen
gemdf} DGUV Vorschrift 2 in Verbindung mit dem ASIG fiir
die Region Ostwestfalen-Lippe anbieten, wurden ab dem
24.10.2018 durch die DGUV im Wege der EU-weiten Be-
kanntmachung aufgefordert, ihre Zulassung zur Teilnahme
am Pilotprojekt Zentrumsmodell zu beantragen. Eine Zulas-
sung war grundsatzlich wahrend der gesamten Projektlauf-
zeit moglich; bereits zugelassene Dienstleister wurden fort-
laufend von der DGUV auf ihrer Internetseite verdffentlicht.
Nach dem 15.05.2020 konnten keine Zulassungsantrdage
mehr gestellt werden, da aus zeitlichen Griinden eine Teil-
nahme bis zum Ende der Projektlaufzeit (30.06.2020) nicht
mehr sinnvoll durchfiihrbar gewesen ware.

Interessierte Dienstleister stellten zunadchst einen Antrag
auf Zulassung bzw. auf Beitritt zum ,,Rahmenvertrag zur
Teilnahme am Pilotprojekt Zentrumsmodell“ iiber das
DTVP oder per Post.

-

Datenbank

Start-/Ende-
Ereignis

Entscheidung



Dazu mussten sie die folgenden Unterlagen einreichen.

Erforderliche Zulassungsunterlagen

fiir Dienstleister

o Antrag auf Zulassung bzw. Beitritt zum
»Rahmenvertrag zur Teilnahme am Pilotprojekt
Zentrumsmodell®

e Rahmenvertrag zur Teilnahme am Pilotprojekt
Zentrumsmodell (zweifache Ausfertigung)

» Anlage 3 ,,Eignungsbogen® zum Rahmenvertrag

e Anlage 5 ,,Ressourcenmeldung® zum Rahmen-
vertrag

Einen ausfiihrlichen Einblick in die Inhalte der Un-
terlagen geben die Anlagen zum Rahmenvertrag,
die Anhang 2 zu entnehmen sind.

Die DGUV-Kontaktstelle priifte formal, ob die eingereichten
Unterlagen des jeweiligen Dienstleisters vollstédndig waren

und inhaltlich den Anforderungen des Vertragswerks gentig-

ten. Die folgenden Voraussetzungen mussten erfiillt sein
bzw. die entsprechenden Nachweise vorgelegt werden.

Erforderliche Zulassungskriterien fiir

Dienstleister als Unternehmen

o Wirtschaftliche Situation des Unternehmens

o Zuverldssigkeitserkldrung

 Eigenerkldrung zu Eintrag in das Berufs-
oder Handelsregister, Mitgliedschaft in der
Berufsgenossenschaft und Abfiihrung der
Krankenversicherungsbeitrage

» Interessentengemeinschaftserklarung
(bei Bedarf)

o Haftpflichtversicherung (Verpflichtungserklarung)

o Abschliefende Erklarung

Erforderliche Zulassungskriterien fiir

fachkundiges Personal der Dienstleister

o Fachkunde nach § 3 DGUV Vorschrift 2 in
Verbindung mit § 4 ASiG fiir Betriebsarztin-
nen und Betriebsadrzte oder nach § 6 Absatz 1
DGUV Vorschrift 2 in Verbindung mit § 4 ASiG

o Fachkunde nach § 4 DGUV Vorschrift 2 in
Verbindung mit § 7 ASiG fiir Fachkrafte fiir
Arbeitssicherheit

Projektbeschreibung

o Spezielle anlassbezogene Fachkunde gemaf
DGUV Vorschrift 2 in Verbindung mit ASiG fiir
sogenannte weitere Professionen

« Erforderliche Berufspraxis zur Erlangung der
Fachkunde

« Fachspezifische Fortbildung des Personals in
den letzten drei Jahren

» Deutsche Sprachkenntnisse mindestens auf
Sprachniveau C1des Gemeinsamen Europadi-
schen Referenzrahmens fiir Sprachen

» Kenntnisse des deutschen Arbeitsschutzrechts

Einen ausfiihrlichen Einblick in die Kriterien
geben die Anlagen zum Rahmenvertrag, die
Anhang 2 zu entnehmen sind.

Falls die eingereichten Unterlagen unvollstandig oder nicht
eindeutig waren, forderte die DGUV-Kontaktstelle beim
Dienstleister weitere Unterlagen bzw. Nachweise an bzw.
bat um Kldrung der offenen Fragen. Wenn alle eingereich-
ten Unterlagen bei Priifung durch die DGUV sowohl formal
als auch inhaltlich den Anforderungen des Vertragswerks
entsprachen, erstellte die DGUV-Kontaktstelle das Zulas-
sungsschreiben und sendete dieses auf dem Postweg dem
betreffenden Dienstleister, zusammen mit einem von der
DGUV gegengezeichneten Original des Rahmenvertrages.

Mit Eingang des Zulassungsschreibens und des unter-
zeichneten Rahmenvertrages beim Dienstleister war die-
ser zur Teilnahme am Pilotprojekt Zentrumsmodell zuge-
lassen. Die DGUV hat die Betriebsdaten des Dienstleisters
und die branchenspezifischen Kenntnisse seines zuge-
lassenen fachkundigen Personals mitsamt den monatlich
zur Verfligung gestellten Kapazitdten in eine Tabelle tiber-
tragen, die fortan als Dienstleisterdatenbank fungierte.
Der Zugriff darauf erfolgte ausschliefilich durch die DGUV
beziehungsweise die DGUV-Kontaktstelle zur Nutzung fiir
dieses Pilotprojekt. Auf dieser Grundlage konnte der zuge-
lassene Dienstleister von der DGUV im Bedarfsfall ermit-
telt und den UVT-Kontaktstellen ggf. als geeigneter Kan-
didat fiir die betriebliche Betreuung teilnehmender KKU
vorgeschlagen werden.

Fragen von interessierten Dienstleistern zum Zulassungs-
verfahren und den weiteren Prozessen beantwortete die
DGUV offentlich zuganglich als Katalog von Bieterinfor-
mationen im Projektraum des DTVP (siehe Anhang 3).
Konkretisierungen oder Anpassungen von Kernprozessen
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wahrend der Erprobungsphase wurden ebenfalls im Rah-
men der Bieterinformationen 6ffentlich und fiir alle inte-
ressierten und zugelassenen Dienstleister transparent
tiber das DTVP kommuniziert. Den Prozess des Zulas-
sungsverfahrens skizziert Abbildung 3.

1.8.2 Betriebsakquise von Kleinst- und
Kleinbetrieben

Vor Beginn der Betriebsakquise ermittelten die teilneh-
menden Berufsgenossenschaften auf Basis ihrer Daten
einmalig die potenzielle Anzahl der nicht betreuten KKU
in der Projektregion. Aus dieser Grundgesamtheit haben
zwei UVT-Kontaktstellen Stichproben gezogen, wahrend

die dritte UVT-Kontaktstelle gestaffelt nach Postleitzahlen-

gebieten alle KKU in der Region angeschrieben hat. An-
schlieRend haben die UVT-Kontaktstellen begonnen, die
in der Betriebsstatistik tabellarisch erfassten KKU fiir das

Projekt zu akquirieren. Dafiir haben sich die Kooperations-

partner auf einen im Kern einheitlichen Prozess geeinigt.
Die Tabellen und Formulare zur Datenerhebung sowie der
Flyer fiir die KKU wurden zentral von der DGUV entwickelt
und den teilnehmenden Berufsgenossenschaften einheit-
lich zur Verfligung gestellt. Darliber hinaus verstandigten
sich die Kooperationspartner auf ein im Wesentlichen
standardisiertes Akquiseschreiben samt Antwortbogen.

Die zustandige UVT-Kontaktstelle schickte das Akquise-
schreiben mit Antwortbogen per Post an die identifizier-
ten KKU. Neben grundsétzlichen Informationen zur be-

triebsarztlichen und sicherheitstechnischen Betreuung

w
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Abb. 3 Zulassungsverfahren Flussdiagramm
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Zulassung
vorbereiten

bewarb das Akquiseschreiben insbesondere das neue

betriebliche Betreuungsnetzwerk. Erganzend wurden die

Vorteile des Projekts in einem Flyer dargestellt, der dem

Akquiseschreiben beilag. Auf dem Antwortbogen konnte

das angeschriebene KKU angeben,

e ob die Unternehmensleitung bereits Betriebsarztinnen
oder -drzte und Fachkrafte fiir Arbeitssicherheit
bestellt hatte,

e 0b sie sich selbst darum kiimmert, geeignete Fachleute
fiir Sicherheit und Gesundheit im Betrieb zu finden und
zu beauftragen oder

 ob sie am Pilotprojekt Zentrumsmodell teilnehmen und
die Anschubfinanzierung (drei Beratungsstunden) durch
die Berufsgenossenschaft beanspruchen méchte.

Wann das KKU angeschrieben wurde und welche
Riickmeldung die Unternehmensleitung gegeben hat,
dokumentierte die UVT-Kontaktstelle ebenfalls in einer
gesonderten Excel-Betriebsstatistik.

Wenn sich das KKU nicht fiir das Projekt interessierte,
etwa, weil bereits eine Betreuung vorlag, dann konnte es
auf dem Antwortbogen Angaben zum bestehenden Be-
treuungsmodell machen. Interessierte sich das KKU fiir
das Projekt, sendete es den entsprechend ausgefiillten
und unterschriebenen Antwortbogen an die UVT-Kontakt-
stelle per Post zuriick. Das KKU erhielt als Antwort darauf
per E-Mail eine Teilnahmevereinbarung mit einer Anlage,
die den generellen Beratungsbedarf des Unternehmens
abfragte. Das KKU schickte zwei unterschriebene Origi-
nale der ausgefiillten Teilnahmevereinbarung inklusive
Anlage postalisch zurilick an die UVT-Kontaktstelle. Die
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Zulassungs- | Rahmen-
schreiben } vertrag

Dienstleister
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UVT-Kontaktstelle unterschrieb ebenfalls beide Exemplare
der Teilnahmevereinbarung und sendete dem KKU ein Ori-
ginal per Post zuriick. Die Daten aus der Anlage zur Teil-
nahmevereinbarung, die Aufschluss {iber den Beratungs-
bedarf des KKU gaben, tibertrug die UVT-Kontaktstelle in
eine Excel Tabelle, die als Betriebsdatenbank des Projekts
dabei half, das Beratungsverhaltnis zwischen KKU und
Dienstleister nachzuverfolgen und zu begleiten.

In der Erprobungsphase haben die teilnehmenden Be-
rufsgenossenschaften unterschiedliche Vorgehensweisen
gewahlt, um diesen Prozess in die Praxis umzusetzen.
Abhangig waren die verschiedenen Ansdtze von den bran-
chenspezifischen Besonderheiten der Mitgliedsbetriebe,
den bereits bestehenden Geschdftsprozessen, neu einzu-
richtenden internen Geschaftsprozessen und Schnittstel-
len sowie den personellen Ressourcen, die den UVT-Kon-
taktstellen zur Verfligung standen. Die Vorgehensweisen
der einzelnen UVT-Kontaktstellen unterschieden sich in
zwei Kernpunkten:

o GroBe der Stichprobe

o Umfang der personlichen Beratung

Die kleinste Stichprobe von mehr als 600 KKU hat die
UVT-Kontaktstelle der BG X aus der Grundgesamtheit ge-
zogen. Daraufhin kontaktierte die UVT-Kontaktstelle der
BG X jedes angeschriebene KKU telefonisch, um die Un-
ternehmerinnen und Unternehmer iiber ihre Pflichten fiir
Sicherheit und Gesundheit im Betrieb aufzukldren, tiber
die Chancen des Projekts zu informieren und die Még-
lichkeiten zur Bedarfsermittlung zu erklaren. Bevor die
Teilnahmevereinbarung unterzeichnet wurde, haben also
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grundsaétzlich alle KKU ein personliches Beratungsge-
spréach erhalten und wurden motiviert, die Organisation
von Sicherheit und Gesundheit im Betrieb zu verbessern.

Die UVT-Kontaktstelle der BG Y hat insgesamt mehr als
4.600 Betriebe und damit alle KKU in der Region angeschrie-
ben und gezielt diejenigen KKU telefonisch kontaktiert, die
tiber den Antwortbogen mitgeteilt haben, dass sie mehr
liber das Projekt wissen méchten. Den interessierten KKU
sollte auf diese Weise der Einstieg in das Projekt erleichtert
werden. Auch hier fand die erste telefonische Beratung statt,
bevor die Teilnahmevereinbarung abgeschlossen wurde.

Die BG Z hat eine mittelgrofie Stichprobe aus der Grundge-
samtheit angeschrieben. Insgesamt erhielten mehrals 1.300
KKU das Akquiseschreiben samt Antwortbogen. Telefonisch
nachverfolgt wurden solche Félle, in denen KKU aktiv Fragen
zum Projekt an die UVT-Kontaktstelle gestellt haben.

Fiir alle drei Berufsgenossenschaften gilt: Der Praventi-
onsauBendienst wurde zum Angebot des Pilotprojekts
Zentrumsmodell geschult und mit Flyern ausgestattet.

Damit konnten interessierte Betriebe auch in der Bera-
tung auf das Angebot hingewiesen werden.

Das generelle Vorgehen bei der Betriebsakquise zeigt
Abbildung 4.

Die Auswirkungen der unterschiedlichen Herangehens-
weisen werden in Kapitel 3.1.3 ,,Betreuungsbedarfe fiir die
ausgewdhlte Region und Betriebsakquise* ndhergehend
beschrieben.
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1.8.3 Dienstleistervermittlung an Kleinst-
und Kleinbetriebe

Die UVT-Kontaktstellen leiteten den voraussichtlichen
Betreuungsbedarf (Wirtschaftszweig, Profession, Stun-
denumfang) eines KKU an die DGUV-Kontaktstelle per
E-Mail weiter. Die DGUV-Kontaktstelle ermittelte aus dem
Dienstleister-Bestand in konsekutiver Reihenfolge ge-
maf3 Anlage 2 zum Rahmenvertrag geeignete Dienstleister
nach den folgenden Kriterien:
 fachkundige Person aus der vom KKU bendtigten
Berufsgruppe (Arbeitsmedizin, Sicherheitstechnik,
spezielle anlassbezogene Fachkunde)
« vorhandene Kenntnisse/Erfahrungen zur branchen-
spezifischen Beratung des KKU
» zur Deckung des gemeldeten Beratungsbhedarfs
voraussichtlich ausreichende monatliche Kapazitdten
« regionale Nahe beziehungsweise kiirzeste
Entfernung zum KKU

Aufgrund dieser Kriterien sendete die DGUV-Kontaktstelle
per E-Mail mittels standardisiertem Formular eine Liste von
bis zu drei geeigneten Dienstleistern pro benétigter Be-
rufsgruppe fiir die betriebliche Betreuung des KKU an die
zustandige UVT-Kontaktstelle. Diese leitete das Formular
mit der Liste an den Betrieb weiter. Der Betrieb entschied
sich fiir einen Dienstleister pro bendtigter Berufsgruppe
und teilte seine Wahl der UVT-Kontaktstelle durch Ankreu-
zen auf dem Formular und Zuriicksenden per Post mit.

Die Prozessschritte zur Dienstleisterermittlung visualisiert
Abbildung 5.

Damit Fachkrafte fiir Arbeitssicherheit in einem KKU einge-
setzt werden kénnen, miissen sie iber die erforderlichen
bereichsbezogenen Kenntnisse verfiigen, um auf die bran-
chenspezifischen Bediirfnisse des Betriebs eingehen zu
kdnnen. Die meisten zugelassenen Dienstleister verfligten
liber Fachkrafte fiir Arbeitssicherheit, die in Mitgliedsbe-
trieben mehrerer Berufsgenossenschaften eingesetzt wer-
den konnten. Zusatzlich haben sich die DGUV und die teil-
nehmenden Berufsgenossenschaften darauf geeinigt, den
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brancheniibergreifenden Einsatz von fachkundigen Perso-
nen in KKU zu erleichtern. Jedem Nachweis der bereichs-
bezogenen Kenntnisse (Ausbildungsstufe Ill bzw. Ausbil-
dungsstufe C) wurden auf Grundlage des Abschnitts 4 der
Anlage 2 zu § 2 Absatz 3 DGUV Vorschrift 2 die passenden
Wirtschaftszweige zugeordnet. Die branchenspezifische
Eignung von Dienstleistern wurde anhand der Wirtschafts-
zweige ermittelt. So war es moglich, dass zum Beispiel eine
Fachkraft fiir Arbeitssicherheit mit der Ausbildungsstufe Il
der BGHW einen Mitgliedsbetrieb der BGHM betreuen konn-
te, sofern der Wirtschaftszweig des zu betreuenden KKU
von den QualifizierungsmaBBnahmen beider Berufsgenos-
senschaften abgedeckt wurde. Die zugelassenen Dienst-
leister wurden mit der Bieterinformation zu Frage 38 am
08.08.2019 iiber das DTVP entsprechend informiert.

Betriebsdrztinnen und -drzte mit arbeitsmedizinischer Fach-
kunde gemaf § 3 DGUV Vorschrift 2 kénnen KKU grund-
satzlich branchentiibergreifend beraten. Dariiber hinaus
konnten betriebsérztliche Aufgaben an Arztinnen und Arzte
in Weiterbildung zum Facharzt fiir Arbeitsmedizin bzw. zur
Erlangung der Zusatzbezeichnung ,,Betriebsmedizin“ tiber-
tragen werden, wenn der fiir das Pilotprojekt zugelassene
Betriebsarzt oder die zugelassene Betriebsarztin {iber die
Weiterbildungsbefugnis verfiigte und sich davon tiberzeugt
hatte, dass der Arzt oder die Arztin in Weiterbildung tiber
ausreichende Erfahrung mit der Erbringung derihm bzw.

ihr libertragenen betriebsarztlichen Aufgaben verfiigte. In
diesem Fall konnte der Betriebsarzt bzw. die Betriebsarztin
eigenverantwortlich entscheiden, inwieweit er bzw. sie dem
Arzt bzw. der Arztin in Weiterbildung betriebsérztliche Auf-
gaben Ubertrdgt. Ein entsprechender Einsatz war iiber die
Ressourcenmeldung sowie gegebenenfalls iiber die Anla-
ge 7 der DGUV-Kontaktstelle mitzuteilen. Diese Regelung
gab die DGUV mit Bieterinformationen, insbesondere zu
Frage 36, am 07.08.2019 iiber das DTVP bekannt.

Der Prozess zur Ermittlung geeigneter Dienstleister fiir
KKU samt Kriterien blieb wahrend der Erprobungsphase
grundsétzlich unverandert. Am 05.11.2019 ermoglichte
die DGUV im Wege der Bieterinformation zu Frage 41 tiber
das DTVP allen zugelassenen Dienstleistern, zusatzlich




monatlich flexible Ressourcen fiir zugelassene fachkundi-
ge Personen zu melden. Sofern die zugelassenen Dienst-
leister weitere freie Kapazitdten in einem bestimmten
Monat fiir die betriebliche Betreuung im Pilotprojekt zur
Verfiigung stellten, wurden diese flexiblen Ressourcen
von der DGUV-Kontaktstelle bei der Ermittlung beriick-
sichtigt, wenn die auf Grundlage der dauerhaft bereitge-
stellten Ressourcen durchgefiihrte Ermittlung nicht min-
destens zwei geeignete Dienstleister ergab.

Nach der Bieterinformation zu Frage 70 wurden zudem
flexible Ressourcen bei allen in Betracht kommenden
zugelassenen Dienstleistern von der DGUV-Kontaktstelle
aktiv abgefragt, sofern es aus Kapazitatsgriinden nicht
moglich war, mindestens zwei Dienstleister fiir einen
Betrieb pro benotigter Berufsgruppe zu ermitteln. Diese
ergdanzende Regelung wurde per Bieterinformation am
20.12.2019 iiber das DTVP &ffentlich bekanntgegeben.

1.8.4 Betriebsdrztliche und sicherheits-
technische Beratungsleistungen fiir
Kleinst- und Kleinbetriebe

Wenn sich das KKU fiir die betriebsérztliche und/oder si-
cherheitstechnische Beratungsleistung durch einen der
vorgeschlagenen Dienstleister entschieden hatte, teilte es
seine Auswahl der zustdndigen UVT-Kontaktstelle mit. Die
UVT-Kontaktstelle informierte daraufhin die DGUV-Kontakt-
stelle tiber die Auswahl des KKU, damit die vorsorglich re-
servierten Stunden der nicht ausgewéhlten Dienstleister fiir
neue Ermittlungen wieder zur Verfiigung stehen konnten.

Die zustdandige UVT-Kontaktstelle fiillte den Einzelab-
rufvertrag aus, legte darin den voraussichtlichen Be-
ratungsumfang zur Beauftragung des ausgewahlten
Dienstleisters fest und schickte den Vertrag in zweifacher
Ausfertigung per Post an den Dienstleister. Der Dienstleis-
ter ergdnzte im ibermittelten Einzelabrufvertrag die fiir
den Einsatz im KKU vorgesehene und von der DGUV zuge-
lassene fachkundige Person und sendete beide Exemplare
von ihm unterzeichnet per Post an die UVT-Kontaktstelle
zurlick. Zusétzlich wurde der Einzelabrufvertrag tiber das
DTVP an die DGUV-Kontaktstelle geschickt. Die UVT-Kon-
taktstelle unterzeichnete beide Ausfertigungen des vom
Dienstleister ibersandten Einzelabrufvertrags, nachdem
sie von der DGUV-Kontaktstelle die Bestdtigung erhalten
hatte, dass die im Vertrag aufgefiihrte fachkundige Person
zugelassen ist und {iber die entsprechenden bereichsbe-
zogenen Fachkenntnisse verfiigt. Durch Eingang des von
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beiden Parteien unterschriebenen Einzelabrufvertrags
beim Dienstleister erfolgte die verbindliche Einzelbeauf-
tragung des Dienstleisters zur Betreuung des KKU.

Das Vorgehen beim Abschluss des Einzelabrufvertrags
zeigt Abbildung 6 (Seite 22).

Der Dienstleister bot dem im Einzelabrufvertrag genann-
ten KKU telefonisch oder per E-Mail einen Beratungs-
termin fuir Betreuungsleistungen gemaf Rahmenvertrag
nach DGUV Vorschrift 2 in Verbindung mit ASiG an. Der
Termin sollte grundsatzlich innerhalb von vier Wochen
nach Abschluss des Einzelabrufvertrags stattfinden.

In diesem Zeitraum sollte ein Besuch des Dienstleisters bei
dem zu betreuenden KKU erfolgen. Der Dienstleister sollte
die Unternehmerinnen und Unternehmer tiber ihre Pflich-
ten fiir Sicherheit und Gesundheit im Betrieb informieren
und den Bedarf an betriebsarztlichen und sicherheitstech-
nischen Beratungsleistungen ermitteln. Vorrangig sollte die
Unternehmerin oder der Unternehmer bei der Durchfiihrung
der Gefahrdungsbeurteilung unterstiitzt werden. Berlick-
sichtigt werden sollten auch die spezifischen Beratungsbe-
diirfnisse vor Ort. Die konkreten Betreuungsinhalte sowie
der notwendige Betreuungsumfang sollten sich dabei nach
Branche, Grofie und vorgefundener Situation in Bezug auf
Sicherheit und Gesundheit des betreuten Betriebs richten.
Zunéchst orientierte sich der Dienstleister an den Angaben
zum Betreuungsbedarf im Einzelabrufvertrag. Auf Grund-
lage des Erstkontakts sollte der Dienstleister den Betrieb
auch beraten, ob derim Einzelabrufvertrag vereinbarte Be-
treuungsumfang ausreichend ist und ob der Einsatz einer
fachkundigen Person aus einer weiteren Berufsgruppe (Ar-
beitsmedizin, Sicherheitstechnik, spezielle anlassbezogene
Fachkunde) notwendig erscheint. Am Ende des Termins oder
im Anschluss an den Termin hatte der Dienstleister in einem
Erstkontaktbogen (Anlage 6 zum Rahmenvertrag) den Status
von Sicherheit und Gesundheit im Betrieb sowie den voraus-
sichtlichen Betreuungsbedarf und die weiteren geplanten
Betreuungsinhalte zu dokumentieren. Diese Anlage sollte er
iber das DTVP an die DGUV-Kontaktstelle {ibersenden.

Nachdem die DGUV-Kontaktstelle den Erstkontaktbogen
erhalten hatte, leitete sie die Datei per E-Mail an die An-
sprechpersonen im IAG zur automatisierten Erfassung
weiter. Auf diese Daten griff das IAG fiir die Evaluation des
Projekts zuriick. Zeitgleich schickte die DGUV-Kontaktstel-
le nur die ersten beiden Seiten des Erstkontaktbogens per
E-Mail an die zustandige UVT-Kontaktstelle als Grundlage
fiir die Rechnungspriifung.
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Sofern das KKU eine zeitliche Ausweitung der Beratungs-
leistungen verlangte oder Bedarf an einer anderen Be-
rufsgruppe (Arbeitsmedizin, Sicherheitstechnik, spezielle
anlassbezogene Fachkunde) hatte, sollte das KKU den
zusdtzlichen Umfang der weiteren Beratungsleistungen
in Abstimmung mit dem Dienstleister festlegen. Das KKU
fiillte dazu das Formular ,,Weiterer Betreuungsbedarf*
gemeinsam mit dem Dienstleister aus und legte fest,

ob es den Betreuungsumfang des beauftragten Dienst-
leisters erhohen oder den Einsatz einer anderen Profes-
sion (Arbeitsmedizin, Sicherheitstechnik, spezielle an-
lassbezogene Fachkunde) beantragen wollte. Das KKU
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unterschrieb das Formular und der Dienstleister versen-
dete dieses im Original an die UVT-Kontaktstelle. Die UVT-
Kontaktstelle tiberpriifte, ob das Formular vollstdandig aus-
gefiillt war und informierte die DGUV-Kontaktstelle iiber
die Erh6hung des Betreuungsumfangs.

Nach erbrachter Leistung bzw. bis spadtestens zum Ende der
Projektlaufzeit musste der Dienstleister einen Bericht tiber
von ihm erbrachte Leistungen (Anlage 7 zum Rahmenvertrag)
ausfiillen. Den ausgefiillten Bericht sollte er iber das DTVP
an die DGUV-Kontaktstelle senden. Die DGUV-Kontaktstelle
leitete die Datei per E-Mail an die Ansprechpersonen im IAG
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zur automatisierten Datenerfassung fiir die Evaluation des
Projekts weiter. Zeitgleich schickte die DGUV-Kontaktstelle
lediglich die ersten beiden Seiten des Berichts {iber erbrach-
te Leistungen per E-Mail an die zustandige UVT-Kontaktstelle
zum Zweck der Rechnungspriifung.

Der Dienstleister erstellte auf Grundlage des Berichts {iber
erbrachte Leistungen seine Rechnung und schickte sie

im Original an die zustédndige UVT-Kontaktstelle. Anhand
der Ausziige aus den Berichtsbogen, die die DGUV-Kon-
taktstelle ibermittelt hatte, priifte die zustandige UVT-
Kontaktstelle die Rechnung auf sachliche Richtigkeit und

Erstkontakt-
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beglich diese. Sofern Betreuungsleistungen von mehr als
drei Stunden fiir die Erstberatung erbracht wurden, muss-
te der Betrieb die Kosten fiir den dariiberhinausgehenden
Leistungsumfang selbst iibernehmen. Dazu wurde dem
Betrieb von der UVT-Kontaktstelle eine Rechnung {iber die
zusatzlichen Kosten {ibersandt. Damit war die betriebliche
Betreuung im Rahmen des Projekts vorerst abgeschlossen.
Das KKU hatte jedoch bis zum Projektende die Moglich-
keit, bei Bedarf weitere Beratungsleistungen abzurufen.

Der Prozess der Erbringung der Beratungsleistungen ist in
Abbildung 7 dargestellt.
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2 Qualitatssicherung und Evaluation
des Pilotprojekts Zentrumsmodell

21  Zweck der Qualitdtssicherung
und Evaluation sowie abgeleitete
Fragestellungen

Im Rahmen des Pilotprojekts sollte zum einen die Qualitat
der bereitgestellten Betreuung gesichert und zum anderen
das Projekt als solches inklusive der Qualitdtssicherung
evaluiert werden. Sowohl die Qualitatssicherung im Pro-
jektverlauf als auch die Evaluation orientierte sich an den
Qualitdtsdimensionen Struktur, Prozess und Ergebnis ent-
sprechend dem Qualitdtsmodell von Donabedian (1966).

Mit der Qualitatssicherung und Evaluation des Pilot-
projekts Zentrumsmodell sollten Fragen zu allen drei
Dimensionen der Qualitat beantwortet werden.

Strukturqualitét

Bei der Strukturqualitat sollte festgestellt werden,
welche Bedarfe in der ausgewdhlten Region vorhan-
den sind und welche Mittel (Qualitdt und Quantitat der
Dienstleistenden) diese decken (Erkenntnisfunktion).

Die Fragestellungen zur Strukturqualitdt dienten dazu zu
ermitteln, welche strukturellen Voraussetzungen fiir die
Region bestanden und welche Strukturen im Rahmen
des Projekts geschaffen wurden:
 In welchem Umfang kdnnen Dienstleister
fur die ausgewadhlte Region recherchiert und
akquiriert werden?
o Wie gelingt die Zulassung von Dienstleistern?
Welche Rahmenbedingungen sind zu beachten?
» Wie gelingt die Akquirierung der Betriebe?
Welche Steuerungsmodalitdaten werden genutzt?

Prozessqualitét

Hinsichtlich der Prozessqualitat sollte ermittelt werden,
ob und wie die Leistungen in den Betrieben erbracht wer-
den kdnnen (Erkenntnisfunktion) und wie die Organisa-
tion, Gestaltung und Steuerung des Zentrumsmodells
funktioniert und ggf. verbessert werden kann (Optimie-
rungsfunktion).
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Im zweiten Frageblock ging es demzufolge um die Analyse

und Bewertung der entstandenen Prozesse:

e Wie hoch ist die Beteiligung der Dienstleister und
der Betriebe am Pilotprojekt Zentrumsmodell?

» Welche Betreuungserfordernisse und tatsachlichen
Betreuungsumfange und Betreuungsinhalte entstehen?

o Wie gelingt die Zusammenarbeit und Abstimmung
zwischen den Professionen?

o Wie gelingt die Organisation und Steuerung des
Zentrumsmodells durch die koordinierende Stelle bei
der DGUV und bei den Berufsgenossenschaften und
wie werden Prozess, Organisation und Gestaltung von
den Dienstleistern und Betrieben wahrgenommen
und bewertet? Was sind férderliche und hemmende
Bedingungen?

Ergebnisqualitat

Beziiglich der Ergebnisqualitat sollten Erkenntnisse
dariiber gewonnen werden, ob durch das Zentrumsmodell
die Quantitat und Qualitat der Betreuung von KKU verbes-
sert wird bzw. wie die Qualitat der Betreuung insgesamt
eingeschatzt werden kann (Erkenntnisfunktion).

Mit dem dritten Frageblock sollte ermittelt werden,

welche Ergebnisse erzielt werden konnten:

» Welche Veranderungen werden in den Betrieben
festgestellt (Gefdhrdungsbeurteilungen, Manahmen
zur Organisation des Arbeitsschutzes)?

o Welche Wirkung hat die Betreuung im Betrieb und wie
wird die Wirksamkeit bewertet?

» Wie bewerten die Dienstleister und Betriebe einerseits
und die Akteure andererseits das Zentrumsmodell
insgesamt und welche Optimierungsmaglichkeiten
konnen sichtbar gemacht bzw. abgeleitet werden?
Was ist gut gestaltet und wo gibt es Probleme?

Ubergreifend sollte mittels Qualitédtssicherung und
Evaluation ermittelt werden, ob das Zentrumsmodell ge-
eignetist, die gesetzlichen Anforderungen auf Seiten der
Betriebe zu erfiillen, und gleichzeitig ein fiir alle Ziel- und
Akteursgruppen attraktives Angebot entwickelt werden
konnte (Legitimationsfunktion). Das Ergebnis der Gesamt-
Evaluation dient somit auch als Entscheidungsgrundlage
fiir das weitere Vorgehen, ndmlich ob und falls ja, wie ein
betriebliches Betreuungsnetzwerk ggf. flaichendeckend
umgesetzt werden konnte (Entscheidungsfunktion).
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Die Evaluation konzentrierte sich auf die Entwicklung und
Umsetzung des Zentrumsmodells im Pilotprojekt. Ein Ver-
gleich zu anderen vorhandenen Betreuungsformen fand
nicht statt. Fordernde und hemmende Faktoren (wann
gelingt die Umsetzung besonders gut, wann weniger gut)
wurden im Rahmen der Qualitatssicherung und Evaluati-
on mitbetrachtet.

Anmerkung: In den Kapiteln 2 bis 4 wird der Begriff
»Betriebe* synonym fiir Kleinst- und Kleinbetriebe (KKU)
verwendet, weil die Erprobung des Projekts ausschlief3-
lich diese beiden BetriebsgrofRenklassen umfasst. Um
den Projekthintergrund und die Bestimmung der Kernziel-
groRe nachvollziehen zu konnen, ist die Unterscheidung
von Sicherheit und Gesundheit im Betrieb im Allgemeinen
sowie von Sicherheit und Gesundheit in KKU im Speziel-
len erforderlich, weshalb in Kapitel 1 zwischen allgemei-
nen Betrieben und KKU differenziert wird.

2.2 Methodeniiberblick von Qualitdtssicherung

und Evaluation

Zur Beantwortung der Fragestellungen wurden verschie-
dene Methoden angewandt. Zum einen sollten auf die-
sem Weg verschiedene Perspektiven eingeholt werden,
zum anderen konnten bestimmte Fragestellungen auch
nurvon ausgewdhlten Zielgruppen beantwortet werden.
Dariiber hinaus wurden vorhandene Dokumentationen im
Pilotprojekt Zentrumsmodell zur Auswertung und Beant-
wortung der Fragestellungen herangezogen.

Folgende Methoden wurden eingesetzt bzw. ausgewertet:

1. Dokumentation Markterkundung

2. Dokumentation Dienstleisterakquise

3. Dokumentation Zulassungsantrage Dienstleister
und Aufstellung der Stunden

4. Dokumentation und Steuerung der Betriebsakquise

5. Verlaufsdokumentation der DGUV- und UVT-Kontakt-
stellen zur Dokumentation und Steuerung sowie
Abrechnung des Betreuungsverhaltnisses

6. Dokumentation und Befragung der Dienstleister
bei Erstkontakt (Anlage 6 des Rahmenvertrags)

7. Dokumentation und Befragung der Dienstleister
bei Berichterstattung (Anlage 7 des Rahmenvertrags)

8. Befragung der betreuten Betriebe

9. Abfrage bei DGUV- und UVT-Kontaktstellen sowie
vertiefende Interviews

Diese Methoden werden in den folgenden Kapiteln be-
schrieben. Die Zuordnung der Methoden und ltems zu
den Fragestellungen wurde vorgenommen. Alle Methoden
und Instrumente der Qualitdtssicherung und Evaluation
im Rahmen des Pilotprojekts Zentrumsmodell finden sich
in Anhang 4 zum DGUV Report.

2.2.1 Dokumentation Markterkundung

Mit Beginn des Pilotprojekts wurde durch die Projektgruppe
eine Markterkundung nach § 28 Vergabeverordnung (VgV)
durchgefiihrt. Um einen Uberblick iiber die Marktsituation
zu erhalten, wurden vorrangig die vier zustandigen Berufs-
verbdande kontaktiert und darum gebeten, als Multiplikato-
ren im Rahmen der Markterkundung zu fungieren. Zu die-
sem Zweck wurden der Verband fiir Sicherheit, Gesundheit
und Umweltschutz bei der Arbeit e.V. (VDSI), der Verband
Deutscher Betriebs- und Werksérzte e.V. (VDBW), der Bun-
desverband freiberuflicher Sicherheitsingenieure und iiber-
betrieblicher Dienste e.V. (BFSI) und der Bundesverband
selbststandiger Arbeitsmediziner und freiberuflicher Be-
triebséarzte e.V. (BsAfB) angeschrieben. Diese wurden gebe-
ten, das Anschreiben und das Formblatt an ihre Mitglieder
weiterzuleiten und auf ihrer Website zu veroffentlichen. Zu-
sdtzlich wurden 28 Dienstleister in der Region recherchiert
und zu den nachstehenden Indikatoren schriftlich befragt.
Neben den im ASiG und der DGUV Vorschrift 2 fiir die be-
triebliche Betreuung vorgesehenen Betriebsarztinnen und
-drzten sowie Fachkraften fiir Arbeitssicherheit wurden auch
Angaben zu Personen mit spezieller Fachkunde (weitere
Professionen) erbeten, da deren Einsatz derzeit auch in der
anlasshezogenen Betreuung nach DGUV Vorschrift 2, An-
lage 1und Anlage 3, moglich ist. Im Pilotprojekt Zentrums-
modell wurde nicht der Einsatz weiterer Professionen in der
Grundbetreuung erprobt. Es wurde den Betrieben die Mog-
lichkeit gegeben, im Rahmen der giiltigen Rechtslage fiir be-
triebsspezifische Aufgaben und Anldsse weitere Professio-
nen innerhalb des Projekts zu beauftragen.

Indikatoren:

e Anzahlvon Personen, die beim Dienstleister bzw. als
Einzelanbieter zur Wahrnehmung der Aufgaben nach
der DGUV Vorschrift 2 in der Region Ostwestfalen-Lippe
insgesamt zur Verfiigung stehen, davon:

— Anzahl Arztinnen und Arzte, die berechtigt sind, die
Gebietsbezeichnung ,,Arbeitsmedizin“ oder die Zu-
satzbezeichnung ,,Betriebsmedizin“ zu fiithren (ge-
maR § 3 DGUV Vorschrift 2)
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— Anzahl Fachkréfte fiir Arbeitssicherheit
(gemdR § 4 DGUV Vorschrift 2)

— Anzahl Personen mit folgenden Qualifikationen, die
bereits seit mindestens zwei Jahren zur Betreuung
von Betrieben nach ASiG und DGUV Vorschrift 2 von
den befragten Dienstleistern eingesetzt werden
- Arbeits- und Organisationspsychologie

Arbeitshygiene

Arbeitswissenschaften sowie Ergonomie
Gesundheitswissenschaften

(Auf eine Erfassung weiterer Personen mit spe-
zieller Fachkunde wie Liiftungstechnik wurde
verzichtet, da es sich dabei meist um Fachkrafte
fir Arbeitssicherheit handelt, die iber eine
Zusatzqualifikation verfiigen und damit bereits
erfasst waren.)

« Spannweite des Stundensatzes in € (niedrigster und
hochster angegebener Wert), der derzeit von den be-
fragten Dienstleistern fiir den Einsatz der jeweiligen
Profession in der Region Ostwestfalen-Lippe fiir ange-
messen gehalten wird, differenziert nach Betriebsarztin-
nen/Betriebsarzten, Fachkraften fiir Arbeitssicherheit,
Arbeits- und Organisationspsychologinnen/Arbeits-
und Organisationspsychologen, Arbeitshygieniker/-
innen, Arbeitswissenschaftler/-innen Ergonominnen/
Ergonomen, Gesundheitswissenschaftler/-innen

 Veranschlagung von Fahrtkosten (ggf. Betrag in €)

» Vorhandensein freier Betreuungskapazitaten pro Jahr

 Verteilung der freien Kapazitaten in Stunden pro Jahr
auf die einzelnen Professionen

Die Antworten von den Dienstleistern, die das Formblatt
zur Markterkundung ausgefiillt und der DGUV zugesandt
haben, wurden mit Hilfe einer Excel-Tabelle dokumentiert
und quantitativ ausgewertet.

2.2.2 Dokumentation Dienstleisterakquise

Wahrend der Projektlaufzeit des Pilotprojekts Zentrums-
modell wurde kontinuierlich tiber die DGUV-Kontaktstelle
die weitere Akquise von Dienstleistern vorgenommen.
Neben der Kontaktaufnahme zu den bereits unter 2.2.1
benannten Berufsverbdnden wurden zur Vorbereitung der
Dienstleisterakquise umfassend Adressdaten von iiber-
betrieblichen Diensten, aber auch von soloselbstandigen
Dienstleistern online recherchiert. Die Recherche umfass-
te sowohl Dienstleister der Region als auch tiberregiona-
le Dienstleister. Diese wurden per E-Mail bzw. postalisch
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auf die Ausschreibung im Vergabeportal aufmerksam ge-

macht. Ziel war es, flichendeckend auf das Projekt hinzu-
weisen und moglichst viele Dienstleister unabhangig von

ihrer Gréf3e zu erreichen. Weitere MaBnahmen zur Dienst-
leisterakquise wahrend des Projektverlaufs werden im Er-
gebnisteil erldutert. Die Akquise wurde dokumentiert.

Indikatoren:

e Anzahl recherchierter und kontaktierter Dienstleister
(Unternehmenssitz, Tatigkeitsradius, Organisations-
form, Leistungsangebot)

2.2.3 Dokumentation Zulassungsantrdage
Dienstleister und Aufstellung der Stunden

Die DGUV-Kontaktstelle erhielt die Antrage moglicher
Dienstleister zur Teilnahme am Pilotprojekt Zentrums-
modell. Alle Voraussetzungen und Bedingungen des
Rahmenvertrags inklusive seiner Anlagen mussten vom
Dienstleister erfiillt werden, damit dieser Beratungsleis-
tungen in teilnehmenden Betrieben erbringen durfte. Die
Erfiillung der Zulassungsvoraussetzungen wurden fach-
lich von der DGUV-Kontaktstelle sowie rechtlich durch die
DGUV gepriift, bevor jeweils ein Rahmenvertrag zwischen
Dienstleister und DGUV geschlossen wurde.

Die Dokumentation der Zulassungsantrdge wurde im Rah-
men der Qualitdtssicherung und Evaluation ausgewertet.

Indikatoren:

« Indikatoren mit Angaben zu Unternehmenssitz,
Tatigkeitsradius, Organisationsform, Leistungsangebot:
— Anzahl der Dienstleister im Zulassungsverfahren

Anzahl der Antrdge auf Zulassung

Anzahl der Zulassungen
— Anzahl unvollstandiger Antrdage
— Anzahlruhend gestellter Vertrage
— Anzahl zuriickgezogener Antrage

o Gemeldete Kapazitaten der zugelassenen Dienstleis-
ter fiir Sifa, BA und weitere Professionen (Anzahl fach-
kundiger Personen und mogliche Stunden pro Monat)

e Anzahl und Inhaltsschwerpunkte der Bieterfragen und
-informationen

e Dauer bis zur Zulassung
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2.2.4 Dokumentation und Steuerung der
Betriebsakquise

Die Akquise von Betrieben erfolgte tiber die UVT-Kontakt-
stellen. Dafiir wurde von den drei beteiligten Berufsgenos-
senschaften gemeinsam ein Muster-Anschreiben (siehe
Anhang 5) mit Riicksendebogen entworfen und an Betrie-
be versandt. Diesem Schreiben war ein gemeinschaftlich
entworfener Informationsflyer zum Pilotprojekt beigefiigt
(siehe Anhang 6). Die UVT-Kontaktstellen dokumentierten
den Verlauf ihrer Betriebsakquise in einem einheitlichen
Dokumentationsschema.

Indikatoren:

e Anzahl und Grof3e postalisch kontaktierter Betriebe

» Anzahl erinnerter Betriebe

e Anzahlvon Riickmeldungen

« Anzahl am Pilotprojekt interessierter Betriebe

o Anzahl Beratungsgespradche zur Teilnahmevereinbarung
o Anzahl geschlossener Teilnahmevereinbarungen

2.2.5 Verlaufsdokumentation der DGUV- und
UVT-Kontaktstelle zur Dokumentation und
Steuerung des Betreuungsverhiltnisses

Die UVT-Kontaktstellen fiihrten eine Verlaufsdokumen-
tation tiber das Betreuungsverhaltnis mit den Betrieben.
Dazu wurden alle zur Vertragsdurchfiihrung erforderlichen
Informationen und Interaktionen eines Betriebs durch

die UVT-Kontaktstelle in einem weiteren Dokumentations-
schema kontinuierlich eingepflegt.

Indikatoren:

e Anzahl der beteiligten Betriebe

 Zeitdauerin Tagen zum Ausfiillen der Teilnahme-
vereinbarung

o Gemeldeter Betreuungsbedarf

o Gemeldeter Mehrbedarf

o Zeitdauer in Tagen zur Dienstleisterermittlung

 Zeitdauerin Tagen zur Riickmeldung ausgewahlter
Dienstleister durch den Betrieb

o Zeitdauer in Tagen zur Riicksendung des Einzelabruf-
vertrags durch den Dienstleister

o Zeitdauer in Tagen von Versand der Teilnahmeverein-
barung der UVT-Kontaktstelle zum Betrieb bis Abschluss
Einzelabrufvertrag mit Dienstleister

« Einzelfallspezifische Besonderheiten

Die DGUV-Kontaktstelle dokumentierte die wichtigsten
Prozessschritte aus Sicht der Qualitdtssicherung eben-
falls in einer Excel-Tabelle.

Indikatoren:

o Gesamtzahl der teilnehmenden Betriebe

o Wirtschaftszweige der teilnehmenden Betriebe

o Stundenumfang der abgerufenen Beratungsleistungen
pro Profession

o Stundenumfang der tatsachlich erbrachten Beratungs-
leistungen pro Profession

 Fehlerhaft ausgefiillte Einzelabrufvertrage

e Anzahl und Stundenumfang von Mehrbedarfsleistungen

e Anzahl und Eingangsdatum von Berichtshdgen
(Anlage 6 und Anlage 7 des Rahmenvertrags)

e Anzahl und Datum des Versands von Betriebs-
fragebdgen

e Anzahl und Griinde von Kiindigungen durch Betriebe,
die eine Teilnahmevereinbarung unterschrieben haben

» Beschwerdefille

2.2.6 Dokumentation und Befragung
der Dienstleister bei Erstkontakt
(Anlage 6 des Rahmenvertrags)

Als Teil des Rahmenvertrags war es fiir die Dienstleister
verpflichtend, im Rahmen des Erstkontakts einen
Dokumentations- und Fragebogen (Anlage 6 des Rahmen-
vertrags) auszufiillen. Dieser diente der Einschatzung der
angetroffenen Situation im Betrieb vor dem Tatigwerden
des Dienstleisters.

Indikatoren:

o Branche des Betriebs (Wirtschaftszweig)

» Betriebsgrofie

» Betreuungsmodell der Betriebe vor dem Erstkontakt

» Vorhandensein einer Betreuung durch Sifa/BA und Art
der Betreuung

« Jahrder letzten dokumentierten Betreuung

 Profession des Dienstleisters im Erstkontakt

o Termin der Erstberatung

 Entfernung des Dienstleisters zum Betrieb (einfache
Strecke in km)

 Reisezeit zum Betrieb (einfache Strecke in min)

 Festlegung der Betreuungserfordernisse nach DGUV
Vorschrift 2 in Verbindung mit ASiG
— Art der Betreuung nach Abschatzung im Erstkontakt
— Voraussichtlicher Inhalt der Betreuung
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— Voraussichtlicher Umfang der Betreuung je
Profession und Gesamtumfang, davon

— vorOrt

« Erfordernis der Betreuung durch Personen mit anderer
Fachkunde im Betrieb

o Status der Gefdhrdungsbeurteilung — angemessen/
nicht angemessen/fehlt (nach Tatigkeiten/
Gefdhrdungen)

o Maflnahmenableitung aus der Gefdhrdungsbeurteilung
sowie Begriindung

o Umsetzungs-, Wirksamkeitspriifung der Manahmen
durch den Betrieb sowie Begriindung

» Organisation des Arbeitsschutzes — Status der
Umsetzung

o Abstimmung des Erstkontaktbogens mit anderer
Profession

Die Anlage 6 zum Rahmenvertrag wurde von den
Dienstleistern ausgefiillt und direkt tiber das Vergabe-
portal der DGUV zugeleitet.

2.2.7 Dokumentation und Befragung der
Dienstleister bei Berichterstattung
(Anlage 7 des Rahmenvertrags)

Eine weitere Verpflichtung aus dem Rahmenvertrag
bestand darin, dass die Dienstleister zur Berichterstat-
tung die Anlage 7 des Rahmenvertrags ausfiillen sollten.
Diese Anlage beurteilte den Status des Betriebs nach dem
Tatigwerden im Rahmen der Betreuung und dokumentier-
te die durchgefiihrten Leistungen des Dienstleisters.

Indikatoren:
» Profession des Dienstleisters bei Berichterstellung
e Termin der Berichterstellung
o Zusammenarbeit der beratenden fachkundigen
Personen (Form, Umfang, ggf. Griinde fiir fehlende
Zusammenarbeit)
 Erbrachte Leistungen nach DGUV Vorschrift 2 in
Verbindung mit ASiG
— Art der erbrachten Betreuung
— Inhalt der Betreuung sowie Abweichungen zu
den Planungen im Erstkontakt
— Geleisteter Umfang der Betreuung je Profession
und Gesamtumfang, davon vor Ort
« Status der Gefdhrdungsbeurteilung — angemessen/nicht
angemessen/fehlt (nach Tatigkeiten/Gefdhrdungen)
o Maflnahmenableitung aus der Gefdhrdungsbeurteilung
sowie Begriindung
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o Umsetzungs-, Wirksamkeitspriifung der Manahmen
durch den Betrieb sowie Begriindung

 Organisation des Arbeitsschutzes — Durchgefiihrte
Beratung und Status der Umsetzung

» Weitere Malnahmenumsetzung

 Organisation und Ausgestaltung der Betreuung
(Termine, Auswahl der Beratungsthemen, Interesse
von Seiten des Betriebs, Hinweise)

 Forderliche/hinderliche Faktoren

o Wirkung der Betreuung im Betrieb (Gefdhrdungs-
ermittlung, gesetzliche Pflichten, Kenntnis betrieblicher
Unfallschwerpunkte und Mafnahmen zur Organisation
des Arbeitsschutzes, Engagement, Stellenwert von
Sicherheit und Gesundheit, Verhalten, Einstellung
gegeniiber BG)

» Bewertung der Wirksamkeit der Betreuung

 Unterstiitzungsmaoglichkeiten zur Umsetzung der be-
triebsdrztlichen und sicherheitstechnischen Betreuung

» Bewertung des Angebots Zentrumsmodell und
Begriindung

o Optimierungsmoglichkeiten fiir das Angebot
Zentrumsmodell

 Fortsetzung der Betreuung nach Ende des Rahmen-
vertrags

o Abstimmungen zum Bericht tiber erbrachte Leistungen
mit anderer Profession

Die Anlage 7 zum Rahmenvertrag wurde von den
Dienstleistern ausgefiillt und direkt iiber das Vergabe-
portal der DGUV zugeleitet.

2.2.8 Befragung der betreuten Betriebe

Vier Wochen nachdem der Dienstleister Anlage 7 des Rah-
menvertrags an die DGUV geschickt hatte, wurden die
Betriebe von der DGUV per E-Mail darum gebeten, sich an
der Online-Betriebsbefragung zu beteiligen. Die Beteili-
gung an der Befragung war laut Teilnahmevereinbarung
verpflichtend. Reagierten die Betriebe nicht auf die Be-
triebsbefragung, erhielten sie nach zwei Wochen eine Erin-
nerung per E-Mail. Meldeten sie sich auch daraufhin nicht
zuriick, wurden sie postalisch aufihre Verpflichtung hin-
gewiesen, an der Betriebsbefragung teilzunehmen. Damit
liegt der Zeitraum der Beantwortung der Betriebsbefra-
gung zwischen vier und acht Wochen nach der Betreuung.
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Indikatoren:

« Organisation und Ausgestaltung der Betreuung (Termi-
ne, Auswahl der Beratungsthemen, betriebsspezifische
Beratung, Kompetenz des Dienstleisters, Hinweise)

» Wege der Kenntnisnahme von dem Angebot Pilotprojekt
Zentrumsmodell

 Forderliche/hinderliche Faktoren

» Organisation des Arbeitsschutzes — Durchgefiihrte
Beratung und Status der Umsetzung

o Weitere MaRnahmenumsetzung

« Wirkung der Betreuung im Betrieb (Gefdhrdungs-
ermittlung, gesetzliche Pflichten, Kenntnis betrieb-
licher Unfallschwerpunkte und Durchfiihrung sowie
Dokumentation Gefdhrdungsbeurteilung, Engagement,
Verhalten, Verbesserung von Sicherheit und Gesundheit)

» Bewertung der Wirksamkeit der Betreuung

 Unterstiitzungsmaoglichkeiten zur Umsetzung der be-
triebsdrztlichen und sicherheitstechnischen Betreuung

» Bewertung des Angebots Zentrumsmodell und
Begriindung

o Optimierungsmoglichkeiten fiir das Angebot
Zentrumsmodell

 Fortsetzung der Betreuung nach Ende des Rahmen-
vertrags und Begriindung

2.2.9 Abfrage bei DGUV- und UVT-Kontaktstellen
sowie vertiefende Interviews

Um die Sicht der internen Akteure des Projekts einzu-
holen, fand in der letzten Phase des Projekts in einem
zweistufigen Verfahren zundchst eine schriftliche Abfrage
bei den UVT-Kontaktstellen sowie bei der DGUV-Kontakt-
stelle statt, die dann durch vertiefende Interviews mit je
einem Projektverantwortlichen der teilnehmenden Be-
rufsgenossenschaften sowie der DGUV reflektiert wurden.
Insgesamt beteiligten sich 13 Personen der vier Kontakt-
stellen an der schriftlichen Abfrage.

Indikatoren jeweils innerhalb des UVT, zwischen

UVT- und DGUV-Kontaktstelle sowie zwischen
UVT-Kontaktstelle und Betrieben:

o Stdrken des Pilotprojekts

» Auswirkungen der Arbeit der Kontaktstellen

o Schwachen des Pilotprojekts

» Aufwand der Kontaktstellen fiir die Aufgabenerledigung

Verbesserung/Vereinfachung von Prozessen
 Unterstiitzungsbedarf

Kontakt zu den Betrieben

Rahmenbedingungen fiir die mégliche Weiterentwick-
lung eines Betreuungsnetzwerkes

Die Ergebnisse der schriftlichen Abfrage der Kontakt-
stellen wurden analysiert, inhaltsanalytisch ausgewertet
und kategorisiert und schlie3lich als Starken-Schwachen-
Chancen-Risiken-Matrix (SWOT) aufbereitet.

AnschlieBend erfolgten telefonisch vertiefende Interviews
mit vier Projektverantwortlichen der UVT sowie der DGUV.
Im ersten Block des Interviews wurden dem jeweiligen Inter-
viewpartner die Ergebnisse aus der Abfrage bei den UVT-
Kontaktstellen und der DGUV-Kontaktstelle ausfiihrlich
vorgestellt. Zu jedem der vier SWOT-Themen wurden die In-
terviewpartner um Einschatzung des Ergebnisses, um Riick-
meldung und Ergdnzungen gebeten. Zudem wurde die De-
ckung der Ergebnisse mit dem eigenen Prozess abgefragt.

Im zweiten Block des Interviews wurden vertiefende
Fragen zu den Ergebnissen gestellt.

Indikatoren:

e Wichtung der Ergebnisse und Ableitung von
Anderungserfordernissen

o Erforderliche Rahmenbedingungen/Voraussetzung
zur Teilnahme

» Notwendige und mogliche Anpassungen auf Seiten
der UVT und auf Seiten der DGUV

e Hinweise, Anmerkungen, Wiinsche fiir ein mogliches
zukiinftiges betriebliches Betreuungsnetzwerk
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3 Ergebnisse

In diesem Kapitel werden die Fragestellungen aus Kapitel 2.1
auf Basis der Ergebnisse, die anhand der unterschiedlichen
Methoden (Kapitel 2.2) gewonnen wurden, beantwortet.

Tabelle 27 (Seite 77) am Ende dieses Reportteils gibt einen
Gesamtiberblick tiber die im Projekt erreichten Erhe-
bungseinheiten, die die Grundlage fiir die folgenden Aus-
wertungen bilden. Die jeweils relevanten Teile von Tabelle
27 werden als Kasten je Kapitel dargestellt. Sie dienen der
Orientierung im Report und zeigen, auf welche konkreten
Zahlen sich die dargestellten Ergebnisse beziehen.

3.1  Ergebnisse zur Strukturqualitat des
Pilotprojekts Zentrumsmodell

Im folgenden Abschnitt geht es um die Beantwortung von
Fragen zur Strukturqualitdt. Welche strukturellen Voraus-
setzungen bestehen in der Region und welche Strukturen
wurden im Rahmen des Projekts geschaffen?

3.1.1 Recherche und Akquise von Dienstleistern

fiir die ausgewdhlte Region

Zundchst wird dargestellt, welches Dienstleistungs-
angebot in der ausgewdhlten Region ermittelt wurde.
Das wurde liber eine Markterkundung und {iber eine
kontinuierliche Dienstleisterakquise realisiert.

Die Markterkundung erbrachte von 13 riickmeldenden
Dienstleistern Ergebnisse (siehe Tabelle 2, Seite 31) tiber
das vorhandene Dienstleistungsangebot zum Zeitpunkt
der Vorbereitungen des Pilotprojekts Zentrumsmodell
von Februar bis April 2018.

Die Ergebnisse dieser Markterkundung fiihrten dazu, dass
die ausgewdhlte Region Ostwestfalen-Lippe als geeignet
fiir das Pilotprojekt angesehen wurde. Dariiber hinaus
wurden mit der Markterkundung zwei Voraussetzungen
des Open-House-Modells erfiillt. Erstens miissen mehrere
Anbieter mit vergleichbarer Eignung fiir die Erbringung der
ausgeschriebenen Leistungen vorhanden sein. Aufgrund
der Markterkundung konnte davon ausgegangen werden,
dass es ausreichend geeignete Dienstleister mit betriebs-
arztlichen und sicherheitstechnischen Ressourcen in der
Region gibt, um den betrieblichen Betreuungsbedarf mit
einem fachkundigen Leistungsangebot zu decken.
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Zweitens wird die Ermittlung eines realistischen Markt-
preises fiir die ausgeschriebenen Leistungen voraus-
gesetzt. Mit Hilfe der Angaben der Dienstleister konn-

ten eben diese Preise fiir die Leistungen im Pilotprojekt
pauschaliert und festgelegt werden. Fiir das Pilotprojekt
wurde eine Vergiitung auf Stundenbasis abgefragt, da der
zeitliche Umfang der Beratungsleistungen von der Grofie
des Betriebs, den branchenspezifischen Erfordernissen
und der konkreten Situation vor Ort abhangt. Es war da-
her zu erwarten, dass der zeitliche Aufwand beispielswei-
se fiir die Unterstiitzung bei der Gefahrdungsbeurteilung
betriebsabhadngig schwankt. Die Preise wurden ermittelt,
indem aus den von den Dienstleistern zurlickgemeldeten
Angaben der Durchschnittswert (arithmetisches Mittel)
errechnet wurde. Bei Dienstleistern, die eine Preisspanne
angegeben hatten, wurde jeweils der hohere Wert in die
Berechnung miteinbezogen. Auf diese Weise wurde eine
Vergiitung fiir betriebsarztliche Leistungen von 115 Euro
pro Stunde und fiir sicherheitstechnische Leistungen von
70 Euro pro Stunde im Rahmenvertrag des Zulassungsver-
fahrens festgelegt. Diese Preisdifferenzierung zwischen
den Berufsgruppen entspricht der Marktlage und war
aufgrund der unterschiedlichen Aufgaben von Betriebs-
arztinnen bzw. -drzten und Fachkréften fiir Arbeitssicher-
heit auch im Rahmen des Open-House-Modells rechtlich
begriindet. Betriebsdrztinnen und -drzte iibernehmen
aufgrund ihrer spezifischen Fachkunde Aufgaben, die
Fachkréfte fiir Arbeitssicherheit nicht erfiillen kénnen,
wie beispielsweise arbeitsmedizinische Vorsorgeunter-
suchungen. Diese Alleinstellungsmerkmale rechtfertigen
eine differenzierte Vergiitung zwischen approbationsge-
bundenen persénlich zu erbringenden betriebsdrztlichen
Leistungen und sonstigen Beratungsleistungen (siehe
Anlage 8 zum Rahmenvertrag). Der Einsatz weiterer Pro-
fessionen war entsprechend der geltenden Rechtslage fiir
anlassbezogene Beratungsleistungen vorgesehen. Diese
Leistungen wurden unter dem Begriff sonstige Beratungs-
leistungen zusammengefasst, sodass diese Berufsgrup-
pen mit demselben Stundensatz wie Fachkréfte fiir Ar-
beitssicherheit vergiitet worden waren.



Tabelle 2 Ergebnisse der Markterkundung

Anzahl von Personen, die im Unternehmen bzw. als Einzelanbieter zur
Wahrnehmung der Aufgaben nach der DGUV Vorschrift 2 in der Region
Ostwestfalen-Lippe insgesamt zur Verfiigung stehen, davon

Ergebnisse

306 gesamt
248 BA und Sifa
58 weitere Professionen

Anzahl Arztinnen und Arzte, die berechtigt sind, die Gebietsbezeichnung | 123 BA
»Arbeitsmedizin“ oder die Zusatzbezeichnung ,,Betriebsmedizin“ zu

fitlhren (geman § 3 DGUV Vorschrift 2)

Anzahl Fachkréfte fiir Arbeitssicherheit (gem&f § 4 DGUV Vorschrift 2) 125 Sifa

Anzahl Personen mit folgenden Qualifikationen, die bereits seit min-
destens zwei Jahren zur Betreuung von Betrieben nach ASiG und DGUV
Vorschrift 2 von den befragten Dienstleistern eingesetzt werden

58 Personen mit ,,weiteren Professionen*

Arbeits- und Organisationspsychologie
Arbeitshygiene

Arbeitswissenschaften sowie Ergonomie
Gesundheitswissenschaften

Spannweite des Stundensatzes in € (niedrigster und héchster angegebener
Wert), der derzeit von den befragten Dienstleistern fiir den Einsatz der jeweili-
gen Profession in der Region Ostwestfalen-Lippe fiir angemessen gehalten wird,
differenziert nach Betriebsdrztinnen/Betriebsarzten, Fachkréften fiir Arbeitssi-
cherheit sowie Arbeits- und Organisationspsychologinnen/Arbeits- und Organi-
sationspsychologen, Arbeitshygieniker/-innen, Arbeitswissenschaftler/-innen,
Ergonominnen/Ergonomen, Gesundheitswissenschaftler/-innen

Veranschlagung von Fahrtkosten (ggf. Betrag in €)
(z. T. wurde ein stundenbezogener Satz angegeben)

Vorhandensein freier Betreuungskapazitdten pro Jahr
(Ein DL hat gemeldet, dass er Kapazitdten hat, aber nicht, in welchem Umfang.
Daher kann er hier nicht mitgezdhlt werden.)

Verteilung der freien Kapazitdten in Stunden pro Jahr auf die einzelnen
Professionen

(Ein DL hat gemeldet, dass er Kapazitdten hat, aber nicht, in welchem Umfang.
Daher kann er hier nicht mitgezahlt werden.)

44
2
6
6

Betriebsarztliche Leistungen: 75-200 €
Sicherheitstechnische Leistungen: 45-120 €

Angaben aufgrund des geringen Riicklaufs fiir
diese Professionen nicht moglich

durchschnittlich 0,42 €/km

22.200h

BA: 2.900h

Sifa: 19.300h

Arbeits- u. Organisationspsychologie: 400 h
Arbeitshygiene: 150 h
Arbeitswissenschaften: Keine Meldung
Ergonomie: 150 h
Gesundheitswissenschaften: Keine Meldung
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Ergebnisse

Dariiber hinaus wurden von der DGUV-Kontaktstelle ab
dem Start des Zulassungsverfahrens weitere Dienstleister
recherchiert sowie akquiriert und kontaktiert (siehe Kapitel
2.2.2). Die Ergebnisse bis zum 30.04.2020 zeigt Tabelle 3.

Insgesamt konnten 404 Dienstleister fiir das Pilotprojekt
recherchiert und durch ein Informationsschreiben per
E-Mail kontaktiert werden. Damit wurden die Dienstleister
auf das Projekt aufmerksam gemacht und auf die Unter-
lagen zur Zulassung im Vergabeportal hingewiesen.

Wahrend des Projektverlaufs wurden weitere Mafinah-
men ergriffen, um Dienstleister zu akquirieren, was vor
allem der Bedarf an arbeitsmedizinischer Fachkunde er-
forderlich machte. So wurde am 01.05.2019 eine Pres-
semitteilung veroffentlicht und ein Infoschreiben an
mehrere Fachzeitschriften und Interessenvertretungen
versandt, um zu einer weiteren Verbreitung beizutragen.
Am 23.07.2019 wurde zudem die Arztekammer Westfalen-
Lippe kontaktiert und um Unterstiitzung gebeten.

Am 15.10.2019 wurde eine Informationsveranstaltung zum
Pilotprojekt Zentrumsmodell in Bielefeld durchgefiihrt.
Ziel der Veranstaltung war es, interessierte Dienstleister
iber das Projekt zu informieren und sich mit bereits zu-
gelassenen Dienstleistern iiber erste Erkenntnisse und

Tabelle 3 Ergebnisse der Dienstleisterakquise

Erfahrungen auszutauschen. Im Vorfeld wurden die 404
bereits recherchierten Dienstleister angeschrieben, auch
die bereits zugelassenen Dienstleister. AuBerdem wurde
die Veranstaltung auf der Website der DGUV beworben
und ein entsprechender Hinweis in das DTVP aufgenom-
men. Um moglichst viele Dienstleister erreichen zu kon-
nen, wurde die Veranstaltung mit identischem Programm
von 12:30 Uhr bis 15:30 Uhr und von 18:30 Uhr bis 21:30
Uhr durchgefiihrt. So wurde sichergestellt, dass sowohl
Dienstleister wahrend als auch auf3erhalb der tiblichen
Geschéftszeiten an einer entsprechenden Veranstaltung
teilnehmen konnten. Das Programm der Veranstaltung fin-
det sich in Anhang 7. Um eine den rechtlichen Vorgaben
entsprechende Gleichbehandlung der Dienstleister zu
ermoglichen, wurden die in der Veranstaltung gestellten
Fragen und Antworten im Rahmen von Bieterinformatio-
nen auf dem Vergabeportal veroffentlicht. Bei der Veran-
staltung wurde deutlich, dass das Vertragswerk und die
Prozesse von vielen interessierten Dienstleistern als sehr
umfangreich und komplex angesehen wurden. Die Bieter-
informationen fiir die Dienstleister umfassten daher auch
weitere Erlduterungen, um den Umgang mit der genann-
ten Komplexitdt zu erleichtern, soweit rechtlich méglich.

Anzahl recherchierter und kontaktierter Dienstleister insgesamt,

davon Unternehmenssitz
in EU, ohne Deutschland
in Deutschland, ohne OWL
in OWL

davon Tatigkeitsradius
deutschlandweit tatig
regional tatig

davon Organisationsform
Solo-Selbstandige
Organisationen/keine Solo-Selbstandigen

davon Leistungsangebot
BA

Sifa

BA+Sifa

404

282
122

341
63

150
254

132
177
95
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3.1.2 Zulassung von Dienstleistern fiir die
ausgewdhlte Region

Nach der europaweiten Bekanntmachung des Pilot-
projekts im Oktober 2018 haben 17 Dienstleister bis Ende
2018 mit einer monatlichen Beratungskapazitdt von ins-
gesamt 2.627 Stunden ihre Zulassung beantragt. Weitere
Antrdge trafen im Verlauf der Erprobungsphase ein. Die
Ergebnisse zur Beantragung und Zulassung von Dienst-
leistern entsprechend den Voraussetzungen und Bedin-
gungen des Rahmenvertrags zeigt Tabelle 4.

Im Vergabeportal haben sich 63 Dienstleister registriert.

Im Projektverlauf wurden insgesamt von 29 Dienstleistern
Antrage auf Zulassung gestellt. Von diesen 29 Antragen auf
Zulassung konnten 18 Dienstleister zugelassen werden.

Tabelle 4 Ergebnisse der Zulassung von Dienstleistern

Ergebnisse

Bei den anderen elf Dienstleistern waren folgende Griinde
ausschlaggebend, dass keine Zulassung erfolgte:

» Dienstleister, die einen Antrag auf Zulassung gestellt
haben, hatten die Moglichkeit, den laut Rahmenvertrag
geforderten Versicherungsnachweis direkt dem Zulas-
sungsantrag beizufiigen oder spatestens zwei Wochen
nach Zusendung des von der DGUV unterzeichneten
Rahmenvertrages nachzureichen. Dervon der DGUV
geforderte Versicherungsnachweis wurde von einem
Dienstleister, der einen Antrag auf Zulassung gestellt
hatte, trotz mehrmaliger Aufforderung nicht nachge-
reicht. Der Vertrag mit diesem Dienstleister wurde nach
Riicksprache auf ,,runend“ gestellt. Demzufolge wur-
de dieser Dienstleister bei der Dienstleisterermittlung
nicht berlicksichtigt und auch auf der Internetseite des
Pilotprojekt Zentrumsmodells nicht als aktiver zugelas-
sener Dienstleister aufgefiihrt.

Indikator Anzahl Anzahl Anzahl unvoll- | Anzahlruhend | Anzahl zuriick-
Antrdge auf Zulassungen standiger gestellter gezogener
Zulassung Antrage Vertrage Antrage

Dienstleister im Zulassungsverfahren 29 18 7 1 3

insgesamt,

davon Unternehmenssitz

in EU, ohne Deutschland 0 0 0 0 0

in Deutschland, ohne OWL 16 7 6 1 2

in OWL 13 1 1 0 1

davon Tdtigkeitsradius

deutschlandweit tatig 21 12 7 1 1

regional tatig 8 6 0 0 2

davon Organisationsform

Solo-Selbstandige 7 5 0 1

Organisationen/keine Solo-Selbstdndigen | 22 13 7 0 2

davon Leistungsangebot

BA 1 1 0 0 0

Sifa 19 12 6 0 1

BA+Sifa 3 2 1 0 0

BA +weitere Professionen 0 0 0 0 0

Sifa +weitere Professionen 5 2 0 1 2

BA+Sifa +weitere Professionen 1 1 0 0 0
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Ergebnisse

 Ebenfalls konnten sieben Dienstleister bei der Ermitt-
lung nicht beriicksichtigt werden, bei denen fiir die
Zulassung noch andere vertragsrelevante Dokumen-
te fehlten und trotz mehrfacher Aufforderung nicht
nachgereicht wurden.

« Drei Dienstleister (vorwiegend Solo-Selbstindige), die
den Zulassungsantrag zugesendet hatten, haben ihre
Zulassung selbst zuriickgezogen. Angegebene Griinde
dafiir waren: Betriebsauflosung, in der Zwischenzeit
zusatzliche Auftrage erhalten und Zeitdauer des Zulas-
sungsverfahrens zu lang.

Die Abbildung 8 gibt eine Ubersicht iiber die jeweilige

Dauer von der Antragsstellung bis zum Versand des Zulas-

sungsschreibens bei den zugelassenen Dienstleistern.

Die Dauer von der Antragsstellung bis zur Zulassung reich-

te von 16 bis 246 Tagen. Im Durchschnitt (arithmetisches
Mittel) dauerte der Prozess 74,5 Tage. Der mittlere Wert
(Median) lag bei 71 Tagen. Als Startpunkt fungierte der
Zeitpunkt der Antragsstellung. Als Endpunkt wurde der
Zeitpunkt der Zulassung des Dienstleisters als Unterneh-
men mit mindestens einer fachkundigen Person verwen-
det. Kein Dienstleister hat bereits bei der Antragsstellung
alle erforderlichen Unterlagen vollstandig eingereicht. In
acht Fallen erfolgte zundchst eine Teilzulassung. Die Dau-
er, bis weitere fachkundige Personen der Dienstleister

~ Dauervon Antragsstellung bis Versand des Zulassungsschreibens

zugelassen werden konnten, variierte einzelfallspezi-
fisch. Zum einen war es zeitaufwandig, die Nachweise
der Dienstleister zu priifen, was teilweise an den unzu-
reichenden Unterlagen der Dienstleister lag. Zum ande-
ren lag die Bearbeitungsdauer auch in Einzelféllen an der
zeitaufwandigen Beurteilung der Eingangsqualifikation
und Berufserfahrung, die nach § 4 DGUV Vorschrift 2 ne-
ben dem Ausbildungslehrgang zur Fachkraft fiir Arbeits-
sicherheit fiir die vollstandige Fachkunde erforderlich ist
(siehe unten). Zum anderen haben Dienstleister oftmals
lange gebraucht, um die erforderlichen Unterlagen nach-
zureichen; zum Teil erfolgte keine weitere Nachreichung.
Die zur erforderlichen Gleichbehandlung der Dienstleis-
ter erfolgte Einschrdankung der Kommunikation mit den
Dienstleistern vor ihrer Zulassung erschwerte diesen Pro-
zess zusatzlich. Um Informationen zu kommunizieren, die
fur alle Interessenten relevant sein konnten, hat die DGUV
im Laufe des Pilotprojekts 18 Bieterinformationen auf dem
DTVP veroffentlicht, die insgesamt 80 Fragen umfassen.
Zu Beginn des Zulassungsverfahrens betrafen die meisten
Fragen die Vertragsunterlagen.

Bei der Zulassung wurde festgehalten, wie viele Kapazita-
ten die Dienstleister im Rahmen des Projekts bereitstell-
ten. Am 05.03.2019 wurden die vertragsgemadfien Min-
destkapazitaten erreicht (mindestens sieben Dienstleister
mit insgesamt mindestens 1.000 Stunden monatlich) und

bei zugelassenen Dienstleistern
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Abb. 8 Dauer von Antragsstellung bis Versand des Zulassungsschreibens bei zugelassenen Dienstleistern

(Die Zulassungsantrdge von 19 Dienstleistern wurden mit einem positiven Ergebnis gepriift. Es konnten aber nur 18 Dienstleister
eingesetzt werden, da der Vertrag mit einem Dienstleister ruhend gestellt wurde (s. 0.). Um die Dauer der Zulassungspriifungen zu
skizzieren, ist dieser Fall dennoch zu beriicksichtigen.)
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Ergebnisse

Tabelle 5 Ergebnisse der Zulassung von Dienstleistern

Indikator Anzahl Personen Stunden pro Monat

Gemeldete Kapazitdten der 18 zugelassenen Dienstleister insgesamt, 59 1.914
davon fiir

Sifa 46 1.584
BA 5 130
weitere Professionen* 8 200

* Bei den zugelassenen ,weiteren Professionen“ handelte es sich ausschlief3lich um Personen, die auch als Fachkraft fiir Arbeitssicherheit
zugelassen waren (also iiber die entsprechende Fachkunde verfiigten) und zusdtzlich iiber eine spezielle anlassbezogene Fachkunde verfiigten.

die eigentliche Durchfiihrung mit elf zugelassenen Dienst- < Bei der Eignungspriifung von sicherheitstechnischen

leistern und 1.054 Stunden pro Monat begonnen. Mit drei Fachleuten war die Bewertung gleichwertiger Berufs-
zugelassenen Personen und einem monatlichen Umfang abschliisse nach § 4 DGUV Vorschrift 2 aufwandig und
von 115 Stunden war der Anteil von Betriebsarztinnen und komplex. Vielen Fachkraften fiir Arbeitssicherheit ist es
Betriebsdrzten aber vergleichsweise gering. Die Anzahl zudem schwergefallen, die erforderliche Berufserfah-
der letztlich zugelassenen Personen und die damit verfiig- rung nach § 4 DGUV Vorschrift 2 nachzuweisen. Dariiber
baren Stunden pro Monat von den insgesamt 18 zugelas- hinaus waren die Angaben mehrerer Dienstleister nicht
senen Dienstleistern zeigt Tabelle 5. nachvollziehbar, in welchen Branchen die Fachkrafte fiir
Arbeitssicherheit aufgrund ihrer fachlichen Eignung ein-
Folgende Besonderheiten bei der Zulassung von gesetzt werden kénnen: Zum einen wurde die Priifung
Dienstleistern wurden von Seiten der DGUV-Kontaktstelle teilweise durch Nachweise aus alten Qualifizierungsmo-
festgestellt: dellen nach § 6 Abs. 2 der DGUV Vorschrift 2 erschwert.
« Einige Dienstleister verfligten tiber eine Haftpflichtversi- Zum anderen beriicksichtigten Dienstleister zum Bei-
cherung mit niedrigeren als im Rahmenvertrag geforder- spiel nicht, dass einige Zertifikate von freien Bildungs-
ten Versicherungssummen. Bis auf einen Dienstleister tragern nur fiir den Einsatz in bestimmten Branchen aus-
waren allerdings alle Interessenten bereit, ihre Versi- gewdhlter Unfallversicherungstrager qualifizieren.

cherungssummen auf das geforderte MaB anzupassen.
« Die Eignungspriifung von Betriebsdrztinnen und -drzten  Die fiir die Ergebnisdarstellung primar relevanten Aus-

war in der Regel unproblematisch. Lediglich in einem pragungen der Dienstleister als Erhebungseinheiten fiir
Fall war die Priifung aufwandig, da ein im Ausland er- das Zulassungsverfahren fasst Auszug 1 aus Tabelle 27
worbener Qualifikationsnachweis vorgelegt wurde. zusammen.

Auszug 1 aus Tabelle 27

Recherchierte und kontaktierte Die Anzahl entspricht allen von der DGUV fiir das Pilotprojekt 404
Dienstleister Zentrumsmodell recherchierten und kontaktierten Dienstleistern.

Dienstleister, die einen Zulassungs- Die Anzahl gibt an, wie viele der kontaktierten Dienstleister einen Antrag = 29
antrag gestellt haben auf Zulassung gestellt haben.

Zugelassene Dienstleister Die Anzahl gibt die Zahl der fiir das Pilotprojekt Zentrumsmodell 18

zugelassenen Dienstleister an.
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Ergebnisse

3.1.3 Betreuungsbedarfe fiir die ausgewdhlte
Region und Betriebsakquise

Im Rahmen des Projekts wurde von allen beteiligten UVT
eine umfangreiche Betriebsakquise mit unterschiedlichen
Herangehensweisen in der Region vorgenommen (siehe
Kapitel 1.8.2). Die Tabelle 6 zeigt, wie viele Betriebe mit
dem Angebot zur Teilnahme am Pilotprojekt Zentrums-
modell angeschrieben wurden und wie die Resonanz der
Betriebe war.

Insgesamt wurden 6.601 Betriebe kontaktiert und auf die
Maoglichkeit einer Teilnahme am Pilotprojekt Zentrums-
modell aufmerksam gemacht. Davon waren etwa 70 %
Kleinstbetriebe bis 10 Beschaftigte; 30 % entfielen auf
Kleinbetriebe von mehr als 10 Beschaftigten bis 50 Be-
schéftigte. Mit 362 Betrieben konnte bis zum 20.05.2020
eine Teilnahmevereinbarung unterzeichnet werden. BG X
hat eine kleine Stichprobe von Betrieben bei der Akquise
engmaschig begleitet; rund 43 % der Betriebe zeigten
sich interessiert. Mehr als 88 % dieser Betriebe haben am
Projekt teilgenommen. BG Y hat alle infrage kommenden
Betriebe angeschrieben und gezielt unterstiitzt. Es haben
rund 6 % dieser Betriebe Interesse gezeigt, wovon rund
40 % eine Teilnahmevereinbarung unterschrieben haben.

Tabelle 6 Ergebnisse der Betriebsakquise

Bei BG Z haben durch die Unterstiitzung ausgewahlter
Betriebe rund 3% der angeschriebenen Betriebe Inter-
esse am Projekt gezeigt. Von diesen Betrieben hat jeder
zweite am Projekt teilgenommen. Die Aufschliisselung der
Betriebe als Erhebungseinheiten fiir die Betriebsakquise
zeigt Auszug 2 aus Tabelle 27.

3.2 Ergebnisse zur Prozessqualitdt des

Pilotprojekts Zentrumsmodell

In diesem Kapitel geht es um die Analyse und Bewertung
der entstandenen Prozesse. Zundchst wird dargestellt,
wie viele und welche Art von Dienstleistern sowie Betrie-
ben sich am Projekt beteiligt haben.

3.2.1 Die tdtigen Dienstleister im Pilotprojekt
Zentrumsmodell

Von den 18 zugelassenen Dienstleistern wurden 15 Dienst-
leister bis zum 31.07.2020 im Rahmen des Pilotprojekts
Zentrumsmodell von Betrieben ausgewahlt. Bis zum

Ende der Erprobungsphase wurden 14 der ausgewdahlten
Dienstleister in Betrieben tatig.

Anzahl postalisch kontaktierter Betriebe 4.672 1.318
Anzahl erinnerter Betriebe 243 55 0
Anzahlvon Riickmeldungen 516 1.291 257
Anzahl am Pilotprojekt interessierter Betriebe 263 279 36
Anzahl Beratungsgesprdche zur Teilnahmevereinbarung 263 279 23
Anzahl abgeschlossener Teilnahmevereinbarungen 233 111 18

Auszug 2 aus Tabelle 27

Erlduterung

Kontaktierte Betriebe Die Zahl zeigt die von den drei teilnehmenden Berufsgenossenschaften | 6.601
fir das Pilotprojekt Zentrumsmodell insgesamt kontaktierten Betriebe
an. Diese wurden mittels Akquiseschreiben angeschrieben.

Betriebe, die eine Teilnahme- Die Zahl entspricht der Anzahl von kontaktierten Betrieben, 362

vereinbarung unterschrieben haben

die die Teilnahmevereinbarung fiir das Pilotprojekt Zentrumsmodell
unterschrieben haben.
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Die Tabelle 7 zeigt, wie oft die zugelassenen Dienstleister
von Betrieben, die eine Teilnahmevereinbarung unter-
schrieben haben, in der Erprobungsphase ausgewahlt
wurden. Da sich Dienstleister oder Betrieb in seltenen
Féllen nach der Auswahl doch noch dagegen entschieden
haben, einen Einzelabrufvertrag zu schlieen, oder
Dienstleister in Einzelfdllen aus verschiedenen Griinden
keine Leistungen mehrin der Erprobungsphase erbringen
konnten, ist die Anzahl der Auswahlen grofRer als die An-
zahl der tatsdchlich tatig gewordenen Dienstleister.

Die Halfte aller Dienstleister wurde trageriibergreifend aus-
gewdhlt und auch tatig. Von Mitgliedsbetrieben aller teil-
nehmenden Berufsgenossenschaften wurden vier Dienst-
leister ausgewdhlt und eingesetzt. Weitere fiinf Dienstleister
wurden von Mitgliedsbetrieben zweier Berufsgenossen-
schaften ausgewdhlt und fiir diese tatig. Letztlich wurden
sechs Dienstleister nicht trageriibergreifend ausgewahlt. Ei-
ner dieser Dienstleister wurde gar nicht tatig. Am haufigsten
wurden Dienstleister ausgewahlt, die sowohl betriebsarzt-
liche als auch sicherheitstechnische Beratungsleistungen
anbieten. Der Mechanismus der Ermittlung von Dienstleis-
tern hat allerdings nicht per se gewdhrleistet, dass Betrie-
be, die Bedarf an beiden Berufsgruppen gemeldet hatten,
denselben Dienstleister fiir betriebsarztliche und sicher-
heitstechnische Leistungen auswéahlen konnten.

Die DGUV hat fiir die Monate Februar, Madrz und Mai/Juni
2020 flexible Ressourcen fiir betriebsdrztliche Leistungen
bei insgesamt zwei Dienstleistern angefragt. AuRerdem
haben zwei Dienstleister fiir den Monat Marz 2020 flexible
Ressourcen fiir sicherheitstechnische Leistungen bereitge-
stellt. Bis auf einen Fall von betriebsdrztlichen Leistungen
haben die Dienstleister die benétigten flexiblen Ressourcen
auf Anfrage immer bereitgestellt. Die konkreten Auswirkun-
gen auf die Erprobung lie3en sich nicht ermitteln. Die Erhe-
bungseinheiten fiir die Auswahl von Dienstleistern durch
Betriebe differenziert Auszug 3 aus Tabelle 27.

Auszug 3 aus Tabelle 27

Ergebnisse

Tabelle 7 Verteilung der Auswahlentscheidung der

Betriebe auf die Dienstleister

Anzahl der Auswahl durch Betriebe

Dienstleister

Dienstleister 1
Dienstleister 2
Dienstleister 3
Dienstleister 4
Dienstleister5
Dienstleister 6
Dienstleister 7
Dienstleister 8
Dienstleister 9
Dienstleister 10
Dienstleister 11
Dienstleister 12
Dienstleister 13
Dienstleister 14
Dienstleister 15
Dienstleister 16
Dienstleister 17

Dienstleister 18

82
70
55
53
38
27
19
15
M

I N

Von Betrieben ausgewdhlte
Dienstleister

Tatig gewordene Dienstleister

Diese Zahl zeigt die von den Betrieben ausgewdhlten Dienstleister an.
Gemeint sind Dienstleistungsunternehmen, welche Organisationen mit
mehreren Personen sein kénnen oder Solo-Selbstdindige.

Diese Zahl zeigt die Dienstleister an, die in den Betrieben tatig geworden
sind. Gemeint sind Dienstleistungsunternehmen, welche Organisationen
mit mehreren Personen sein kbnnen oder Solo-Selbstdndige.

15

14
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Ergebnisse

3.2.2 Die teilnehmenden Betriebe im Pilotprojekt
Zentrumsmodell

In der Dokumentation der DGUV- und UVT-Kontaktstellen
wurden die am Pilotprojekt Zentrumsmodell teilnehmen-
den Betriebe erfasst.

Von den 362 Betrieben, die eine Teilnahmevereinba-
rung fiir das Pilotprojekt Zentrumsmodell unterschrieben
haben, haben insgesamt 330 Betriebe den kompletten
anschlieBenden Prozess durchlaufen. Dieser Status wur-
de liber die vom Dienstleister ausgefiillte und eingesand-
te Anlage 7 des Rahmenvertrags ermittelt.

Wahrend der Erprobungsphase haben 32 Betriebe das
Projekt vorzeitig beendet, was einem Gesamtanteil von
etwa 9 % der Betriebe entspricht, die eine Teilnahmever-
einbarung unterzeichnet haben. In zwélf Fallen hat der
Betrieb den Kontakt zur Kontaktstelle der teilnehmenden
Berufsgenossenschaft ohne Begriindung abgebrochen.

In vier Fallen hat der Betrieb eine telefonische Beratung
abgelehnt, die der Dienstleister aufgrund der SARS-CoV-
2-Pandemie als zweckmaRig erachtet hat. Zeitgleich hat
der Betrieb dem Dienstleister in diesen Fallen aber keinen
Begehungstermin vor Ende der Erprobungsphase angebo-
ten. In vier weiteren Fallen hatten die Unternehmerinnen
und Unternehmer nach den Qualifizierungsmafinahmen
gemaf Anlage 3 DGUV Vorschrift 2 zuriickgemeldet, dass
sie sich selbst um Sicherheit und Gesundheit im Betrieb
kiimmern. Die Griinde fiir den Abbruch der Teilnahme bei
den tibrigen Betrieben unterschieden sich einzelfallspe-
zifisch. Zwei Betriebe gaben an, ihre Teilnahme aufgrund
der SARS-CoV-2-Pandemie zu beenden.

Die 330 teilnehmenden Betriebe kommen aus unter-
schiedlichen Branchen und lassen sich verschiedenen
Wirtschaftszweigen zuordnen. Die Zuordnung erfolgte
nach der Systematik der WZ-Kodes.

Die Tabelle 8 (Seite 39) zeigt die Verteilung der teilneh-

menden Betriebe auf die verschiedenen Wirtschaftszweige.

Die 330 teilnehmenden Betriebe entstammen demnach
21verschiedenen Wirtschaftszweigen. Nach Tabelle 8
sind die meisten betriebsarztlichen oder sicherheits-
technischen Betreuungen in Betrieben der Wirtschafts-
zweige Q.86-Gesundheitswesen sowie S.96-Erbringung
von sonstigen {iberwiegend personlichen Dienstleistun-
gen erfolgt.
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Mit 981 Stunden wurden Fachkrafte fiir Arbeitssicherheit
fiir einen groBeren Stundenumfang von teilnehmenden
Betrieben angefordert als Betriebsdrztinnen und -drzte
mit 262,5 Stunden. Dieses Verhdltnis spiegelt sich auch
in der Haufigkeit wider, mit der die einzelnen Professio-
nen von teilnehmenden Betrieben angefordert wurden:
Betriebsdrztinnen und -drzte wurden von 51 teilnehmen-
den Betrieben abgefragt, Fachkréfte fiir Arbeitssicherheit
von 240 teilnehmenden Betrieben und beide Berufsgrup-
pen zugleich von insgesamt 39 teilnehmenden Betrie-
ben. Weitere Professionen mit spezieller anlassbezogener
Fachkunde wurden von Betrieben nicht angefragt.

Die Betriebe konnten in Riicksprache mit dem Dienstleis-
ter weitere Beratungsleistungen abrufen, die tiber den
anfénglich vom Betrieb angefragten Stundenumfang hin-
ausgingen. Dieser sogenannte ,,Mehrbedarf“ wurde von
insgesamt 19 Betrieben mit einem Gesamtumfang von
231,5 Stunden beantragt. Dabei wurden insgesamt 3-mal
betriebsarztliche und 16-mal sicherheitstechnische Mehr-
bedarfsleistungen abgerufen. In vier Fallen mussten die
UVT-Kontaktstellen und die DGUV-Kontaktstelle im Zuge
des Beschwerdemanagements zwischen Dienstleister
und Betrieb vermitteln, da dem Betrieb nicht bewusst war,
dass die Kosten fiir den Mehraufwand von ihm getragen
werden miissen.

Die Beratungsleistungen wurden in der Regel auf der
Grundlage von Betriebsbegehungen erbracht. Anldsslich
der SARS-CoV-2-Pandemie hat die Projektgruppe einen
MaBnahmenplan entwickelt, um weiterhin Beratungs-
leistungen unter Beriicksichtigung von Infektionsschutz-
mafinahmen zu ermdoglichen. So wurden unter anderem
telefonische Beratungsgesprache ermoglicht, sofern
Dienstleister und Betrieb diese Form der Beratung als
zweckmadfig einschédtzten. Insgesamt haben zwdlf Betrie-
be telefonische Beratungsleistungen erhalten. Die aus
diesen Beratungen resultierenden Berichtshdgen (Anlage
6 und 7 zum Rahmenvertrag) wurden nicht in die weitere
Auswertung einbezogen, da eine telefonische und eine
Vor-Ort-Beratung beziiglich erbrachter Leistungen nicht
direkt vergleichbar sind (siehe Auszug 4 aus Tabelle 27).



Tabelle 8 Haufigkeiten der Wirtschaftszweige der teilnehmenden Betriebe

WZ 2008 Kode | Wirtschaftszweig Anzahl teilnehmender
Betriebe

Ergebnisse

Q.86 Gesundheitswesen 120
S.96 Erbringung von sonstigen iiberwiegend persdnlichen Dienstleistungen 78
C.16 Herstellung von Holz-, Flecht-, Korb- und Korkwaren (ohne Mobel) 37
C.25 Herstellung von Metallerzeugnissen 19
G.45 Handel mit Kraftfahrzeugen; Instandhaltung und Reparatur von Kraftfahrzeugen 18
Q.88 Sozialwesen (ohne Heime) 18
F.43 Vorbereitende Baustellenarbeiten, Bauinstallation und sonstiges Ausbaugewerbe | 8
C.28 Maschinenbau 7
G.47 Einzelhandel (ohne Handel mit Kraftfahrzeugen) 6
G.46 GrofRhandel (ohne Handel mit Kraftfahrzeugen) 4
C.31 Herstellung von Mobeln 3
C.24 Metallerzeugung und -bearbeitung 2
P.85 Erziehung und Unterricht 2
C.22 Herstellung von Gummi- und Kunststoffwaren 1
C.29 Herstellung von Kraftwagen und Kraftwagenteilen 1
C.32 Herstellung von sonstigen Waren 1
C.33 Reparatur und Installation von Maschinen und Ausriistungen 1
E.38 Sammlung, Behandlung und Beseitigung von Abfdllen; Riickgewinnung 1
H.52 Lagerei sowie Erbringung von sonstigen Dienstleistungen fiir den Verkehr 1
N.81 Gebdudebetreuung; Garten- und Landschaftsbau 1
R.93 Erbringung von Dienstleistungen des Sports, der Unterhaltung und der Erholung 1
Summe 330
Auszug 4 aus Tabelle 27

Teilnehmende Betriebe, die den
Prozess komplett durchlaufen haben

Erlduterung

Leistungen erhalten haben.

Diese Zahl gibt die teilnehmenden Betriebe an, die die Teilnahme-
vereinbarung unterschrieben und den Prozess komplett durchlaufen
haben, also vom Dienstleister betreut wurden. Zudem liegen hier die
vom Dienstleister ausgefiillten Anlagen 6 und 7 des Rahmenvertrags vor.
Damit wird auch deutlich, dass 32 Betriebe, nachdem sie die Teilnah-
mevereinbarung unterschrieben haben, ausgeschieden sind und keine

330
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Ergebnisse

3.2.3 Durchgefiihrte Dienstleistertatigkeiten
in den betreuten Betrieben

Uber die Dokumentation der DGUV-Kontaktstelle sowie
die von den Dienstleistern ausgefiillten Anlagen 6 und 7
des Rahmenvertrags zu jeder durchgefiihrten Betreuung
lassen sich die Dienstleistertatigkeiten ermitteln sowie
hinsichtlich einiger Merkmale beschreiben.

Bis zum Ende der Erprobungsphase des Pilotprojekts Zen-

Zum Beginn der Ergebnisauswertung im Pilotprojekt
Zentrumsmodell lagen 303 durchgefiihrte Dienstleister-
tatigkeiten in den teilnehmenden Betrieben vor, die in
die Auswertung einbezogen werden konnten. Diese 303
Dienstleistertatigkeiten fanden in 282 Betrieben statt.
Davon wurden 23 Betriebe von beiden Berufsgruppen be-
treut. Fiir die nachfolgenden Auswertungen der Anlagen 6
und 7 des Rahmenvertrags liegen diese 303 Dienstleister-
tatigkeiten bzw. die betreuenden Dienstleister zugrunde
(siehe Auszug 5 aus Tabelle 27).

trumsmodell wurden in den 330 teilnehmenden Betrieben
360 Dienstleistertatigkeiten durchgefiihrt. Die Zahl liegt
hoher als die Zahl der teilnehmenden Betriebe, weil es
Betriebe gab, die von beiden Professionen betreut wur-
den und damit fiir diese Betriebe die Anlagen 6 und 7 so-
wohl von betriebsarztlicher Seite als auch von sicherheits-
technischer Seite ausgefiillt wurden.

Auszug 5 aus Tabelle 27

N N

Gesamtsumme durchgefiihrter Die Zahl zeigt an, wie viele Dienstleistertatigkeiten in den 330 teilneh- 360*
Dienstleistertdtigkeiten in teilneh- menden Betrieben erfolgt sind. Die Zahl liegt hoher als die Zahl der teil-
menden Betrieben nehmenden Betriebe, weil es Betriebe gab, die von beiden Professionen
betreut wurden und damit fiir diese Betriebe die Anlagen 6 und 7 sowohl
von BA als auch von Sifa ausgefiillt wurden. Nicht beriicksichtigt sind die
Leistungen, die Dienstleister aufgrund von Mehrbedarf erbracht haben.
Durchgefiihrte Dienstleistertatigkei- Diese Zahl st eine Teilmenge der durchgefiihrten Dienstleistertatigkeiten 303*
ten in teilnehmenden Betrieben, die in den teilnehmenden Betrieben. Es ist die Zahl, bei der am Stichtag
in die Auswertung einbezogen werden  fiir die Auswertung der Ergebnisse im Rahmen der Evaluation des Pi-
konnten = ,,durchgefiihrte Dienstleis- lotprojekts Zentrumsmodell die ausgefiillten Anlagen 6 und 7 des Rah-
tertatigkeiten“ menvertrags vorlagen und die aufgrund ihrer Qualitat in die Auswertung
einbezogen werden konnten. Diese Zahl ist geringer als die Gesamt-
summe durchgefiihrter Dienstleistertatigkeiten in den teilnehmenden
Betrieben, da nicht alle Berichtsb6gen in die Auswertungen einbezogen
werden konnten: 15 Berichtsbdgenpaare konnten aufgrund schlechter
Ausfiillqualitat nicht in die Auswertung einbezogen werden. Fiir 28
Dienstleistertatigkeiten lagen die ausgefiillten Formulare erst nach dem
Stichtag vor. In zwo6lf Fallen fand nur eine telefonische Beratung im Zuge
der SARS-CoV-2-Pandemie statt.
Betreute Betriebe, die in der Aus- Diese Zahl gibt an, auf wie viele Betriebe sich die durchgefiihrten Dienst- | 282*

wertung der Dienstleistertatigkeiten
beriicksichtigt sind

leistertatigkeiten verteilt haben, die in die Auswertung einbezogen wer-
den konnten. Diese Zahl ist niedriger als die durchgefiihrten Dienstleis-
tertatigkeiten in teilnehmenden Betrieben, da 23 Betriebe von beiden
Professionen betreut wurden.

*In zwei Betrieben fand eine Betreuung durch beide Professionen desselben Dienstleisters statt, bei der zundichst Anlage 6 von der Sifa und Anlage 7
vom Betriebsarzt bzw. Anlage 6 vom Betriebsarzt und Anlage 7 von der Sifa ausgefiillt wurden. 358 Berichtsbogen dokumentierten die Tatigkeiten
von jeweils einer Profession.
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Die durchgefiihrten Dienstleistertdtigkeiten lassen sich
durch verschiedene Merkmale naher beschreiben, wie im
folgenden Abschnitt dargestellt.

Abbildung 9 zeigt die in den Betrieben eingesetzten Pro-
fessionen der betreuenden Dienstleister; sowohl bei
Erstkontakt (Anlage 6 des Rahmenvertrages) als auch
zum Zeitpunkt der Berichterstattung (Anlage 7 des Rah-
menvertrages).

In 79 % (N=238) der durchgefiihrten Dienstleistertatig-
keiten erfolgte die Betreuung durch Fachkréfte fiir Arbeits-
sicherheit. In 21% (N=65) der Félle wurde die Betreuung
durch Betriebséarztinnen oder -drzte vorgenommen. Da-
von wurden in 40 % (N=26) der betriebsarztlichen Be-
treuungen Betriebsarztinnen oder -drzte in Weiterbildung

Ergebnisse

eingesetzt. Weitere Professionen kamen im Rahmen des
Pilotprojekts Zentrumsmodell nicht zum Einsatz. Die An-
zahl der Professionen war bei Erstkontakt und Berichter-
stattung jeweils identisch. Es hat nur zwei Betreuungen
gegeben, bei denen in einem Fall der Erstkontakt von ei-
ner Fachkraft fiir Arbeitssicherheit und die Berichterstat-
tung durch die Betriebsérztin bzw. den Betriebsarzt durch-
gefiihrt wurde und in einem weiteren Fall umgekehrt.

Ein weiterer Aspekt zur Charakterisierung der Dienstleis-
tertatigkeit und zur Prozessqualitdt ist die Frage, wie re-
gional verteilt die Dienstleister tatig waren. Daflir wurden
die Entfernungen der betreuenden Dienstleister zum Be-
trieb sowie die erforderliche Reisezeit bei den einzelnen
Dienstleistertatigkeiten erfasst.

Haufigkeiten der Professionen im Erstkontakt sowie bei Berichterstattung bei

den durchgefiihrten Dienstleistertatigkeiten

0% 20%

Fachkraft fiir Arbeitssicherheit (Sifa)

0,
Betriebsarzt/-arztin (BA) o
21,5%

0,0%

Person mit anderer Fachkunde
0,0%

40% 60% 80% 100%

78,5%
78,5%

M Erstkontakt M Berichterstattung

Angaben gerundet
n=303

Abb. 9
Dienstleistertadtigkeiten

Haufigkeiten der Professionen im Erstkontakt sowie bei Berichterstattung bei den durchgefiihrten
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Ergebnisse

Aus Abbildung 10 wird deutlich, dass bei 30 % der durchge-
flihrten Dienstleistertatigkeiten die betreuenden Personen
bis zu 25 km pro Strecke zum Betrieb zuriicklegten; bei 33 %
der Tatigkeiten wurden bis 50 km zuriickgelegt. Und bei 25%
der Tatigkeiten wurden von den betreuenden Personen 50 bis
75 km pro Strecke zuriickgelegt. 75 km und mehr pro Strecke
wurde nur bei wenigen durchgefiihrten Tatigkeiten zuriickge-
legt. Zu beachten ist, dass das Ergebnis durch den deutlich
hoheren Anteil von Fachkraften fiir Arbeitssicherheit unter
den betreuenden Dienstleistern gepragt ist. Der Radius von
bis zu 50 km trifft fiir 70 % der von Fachkraften fiir Arbeitssi-
cherheit durchgefiihrten Tatigkeiten zu, aber nur fiir 40 % der
Félle der betreuenden Betriebséarztinnen und -arzte.

Entsprechend ist in Abbildung 11 erkennbar, dass bei 12 %
der Dienstleistertdtigkeiten bis zu 20 Minuten pro Strecke
zum Betrieb benotigt wurden. In 32 % der Falle waren es
20 bis zu 40 Minuten, in 34 % 40 bis zu 60 Minuten und
in 16 % 60 bis zu 80 Minuten pro Strecke. Nur bei einem
geringen Teil der Tatigkeiten gaben die Personen an, mehr
als 80 Minuten benétigt zu haben. Beziiglich der Reise-
zeit pro Strecke werden bei 85 % der Dienstleistertatigkei-
ten durch Fachkrafte fiir Arbeitssicherheit angegeben,
dass bis zu 60 Minuten fiir eine Strecke bendétigt wurde.
Das istin 51% der von Betriebsarztinnen und -drzte durch-
gefiihrten Tatigkeiten der Fall.

— Haufigkeiten der Entfernungen zu den betreuten Betrieben in km pro Strecke
100%
80%
60%
Q R
8 % = 2
40% S o =
(o]
o
20% l 2 2 N 5
3 o Q )
0% | — S R
0 bis 25 »25 bis 50 »50 bis 75 »75 bis 100 »100 bis 125 »125 bis 150 »50
Kilometer Angaben gerundet
n=303
Abb. 10 Haufigkeiten der Entfernungen zu den betreuten Betrieben in km pro Strecke
— Haufigkeiten der Reisezeit zu den betreuten Betrieben in Minuten pro Strecke
100%
80%
60%
40% - m
Q R
o
EN R
0 o 0
20% = 8 2 2
N o N
= o
0%
0 bis <20 20 bis < 40 40 bis <60 60 bis <80 80 bis <100 100 bis <120 120 bis < 140
Minuten Angaben gerundet
n=303
Abb. 11 Haufigkeiten der Reisezeit zu den betreuten Betrieben in Minuten pro Strecke
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Die Abbildung 12 zeigt nach Angabe der in der Betreuung
tdatigen Dienstleister die Betriebsgrofienverteilung der
Betriebe, in denen sicherheitstechnische und betriebs-
arztliche Betreuung stattgefunden hat. Die Anzahl der
Beschaftigten in den betreuten Betrieben wurde beim
Erstkontakt der Dienstleister abgefragt. Im Rahmen der
Auswertung wurden die Angaben geclustert. In Betrieben
mit mehr als 0 bis 10 Beschéftigten wurden 86 % der
Dienstleistertatigkeiten durchgefiihrt; 14 % in Betrieben
mit mehr als 10 bis 50 Beschiftigten.

Ergebnisse

Im Rahmen des Erstkontakts wurden von den Dienstleistern
die bereits im Betrieb vorhandenen Betreuungsmodelle
ermittelt. Die Abbildung 13 zeigt die bei den Dienstleistertd-
tigkeiten vorgefundenen Betreuungsmodelle in den Betrie-
ben. Bei 76 % der durchgefiihrten Dienstleistertatigkeiten
wurde angegeben, dass im Betrieb keine Betreuung besteht
bzw. es sich um einen bisher nicht betreuten Betrieb han-
delt. Bei 15 % wird fiir die Betriebe eine Betreuung nach An-
lage 3 zu § 2 der DGUV Vorschrift 2 und bei 7 % eine Betreu-
ung nach Anlage 1angegeben. Bei ca. 3% wird im Rahmen
der durchgefiihrten Tatigkeiten von den Dienstleistern ange-
geben, dass der Betrieb bisher nach Anlage 2 betreut wurde.

— Haufigkeiten der Betriebsgrof3enverteilung der betreuten Betriebe
»10 bis 50 9,6% 4,3%
>0 bis 10 14,5% 18,2% 13,2% 10,9% 29,4%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
H)>0bis<2 W 2 bis<3 W3 bis<4 W 4 bis<5 M 5 bis 10 > 10 bis 20 » 20 bis 50
s Angaben gerundet
Anzahl Beschiftigte n=303
Abb. 12 Haufigkeiten der Betriebsgrofienverteilung der betreuten Betriebe
—— Haufigkeiten der vorgefundenen Betreuungsmodelle der betreuten Betriebe
0% 20% 40% 60% 80% 100%

noch keine Betreuung/bisher unbetreuter Betrieb

Anlage 1zu § 2 DGUV Vorschrift 2

Anlage 2 zu § 2 DGUV Vorschrift 2

Anlage 3 zu § 2 DGUV Vorschrift 2

Anlage 4 zu § 2 DGUV Vorschrift 2

76,1%

Angaben gerundet
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Abb. 13 Haufigkeiten der vorgefundenen Betreuungsmodelle der betreuten Betriebe
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Im Folgenden wurde von den Dienstleistern, die in 72 Féllen
eine Betreuung fiir die Betriebe angegeben haben, ermit-
telt, wie viele davon betriebsarztlich und sicherheitstech-
nisch in welcher Art betreut werden (siehe Abbildung 14).

Bei 42 Dienstleistertatigkeiten (58 %) wird von den be-
treuenden Personen angegeben, dass die Betreuung
durch eine Fachkraft fiir Arbeitssicherheit vorhanden ist.
In tiber der Halfte (55 %) handelt es sich dabei um eine
freiberufliche Fachkraft fiir Arbeitssicherheit. In 38 %
der Félle wird ein tberbetrieblicher Dienst bzw. von 7 %

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Betreuung durch Fachkraft

— Haufigkeiten der Art der Betreuung — nur bisher betreuter Betriebe

eine eigene Fachkraft fiir Arbeitssicherheit benannt. In

25 Fallen (35 %) wird angegeben, dass die Betreuung
durch einen Betriebsarzt bzw. eine Betriebsarztin vor-
liegt. 56 % davon sind Freiberuflerinnen bzw. Freiberufler,
36 % Uberbetriebliche Dienste und 8 % (N=2) eigene Be-
triebsdrztinnen bzw. -arzte.

Im Folgenden wurde von den Dienstleistern, die in 72 Fal-
len eine Betreuung fiir die Betriebe angegeben haben,
ermittelt, wann die letzte dokumentierte Betreuung statt-
gefunden hat (Abbildung 15).

0% 20% 40% 60% 80% 100%

N=42

eigene Sifa |l 7,1%

furr Arbeitssicherheit (Sifa)
vorhanden

iberbetrieblicher Dienst

freiberufliche Sifa

[ ———— 38,10/0

[ ————— 54,80/0

0% 20% 40% 60% 80% 100%
N=25
Betreuung durch eigene/rBetriebsarztin/-arzt 8,0%
. o5 . 0, ————
Betriebsarzt/-drztin (BA) - 34,7% iiberbetrieblicher Dienst 36,0%
vorhanden
freiberufliche/r... 56,0%
Angaben gerundet
n=72
Abb. 14 Haufigkeiten der Art der Betreuung — nur bisher betreuter Betriebe
— Zeit der letzten dokumentierten Betreuung — nur bisher betreuter Betriebe
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
vor einem Jahr 31,9%

vor zwei Jahren
vor drei Jahren
vor vier Jahren
vor fiinf Jahren

> fiinf Jahren

26,4%

fehlende Angabe

Angaben gerundet
n=72

Abb. 15
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Bei 26 % der Dienstleistertatigkeiten wird von den im Pilot-
projekt Zentrumsmodell betreuenden Personen angegeben,
dass die Betreuung vor mehr als fiinf Jahren stattgefunden
hat und bei 32 %, dass sie vor einem Jahr stattgefunden hat.
Alle anderen Angaben im Zeitraum dazwischen liegen unter
10 % bzw. bei 5%. Bei 24 % der Dienstleistertatigkeiten wird
zu dieser Frage keine Angabe gemacht.

3.2.4 Betreuungserfordernisse und Umfang
der geleisteten Betreuung im Pilotprojekt
Zentrumsmodell

Ein zentraler Aspekt in der Qualitdtssicherung und Evalua-
tion des Pilotprojekts Zentrumsmodell war die Frage nach
den bestehenden Betreuungserfordernissen einerseits so-
wie dem Umfang der geleisteten Betreuung andererseits.
Die Ergebnisse dazu werden im Folgenden dargestellt.

Im Rahmen des Erstkontakts schatzten die Dienstleister
die Art der zukiinftigen Betreuung ab. Bei der Berichter-
stattung wurde ebenfalls die Art der Betreuung fiir den Be-
trieb ermittelt. Die Abbildung 16 zeigt das Ergebnis bezo-
gen auf die Anlagen 1 bis 4 der DGUV Vorschrift 2.

Aus der Abbildung 16 wird deutlich, dass bei ca. 61% der
Dienstleistertatigkeiten nach Anlage 1 der DGUV Vor-
schrift 2 und bei ca. 28 % nach Anlage 3 der DGUV Vor-
schrift 2 betreut werden soll. Nur bei 10 % wird die Betreu-
ungsform nach Anlage 2 der DGUV Vorschrift 2

Ergebnisse

angegeben. Eine Beratung nach Anlage 4 der DGUV Vor-
schrift 2 findet nicht statt. Die Annahme tber die zukiinfti-
ge Betreuung bei Erstkontakt sowie die tatsachliche Be-
treuung bei Berichterstattung stimmt tiberein.

In Abbildung 17 (Seite 46) wird weiterhin spezifiziert,
welche Art der Betreuung ausgefiihrt werden soll bzw.
ausgefiihrt wurde.

Anlage 1: In 95% der 186 Dienstleistertatigkeiten, bei denen
eine Betreuung nach Anlage 1 erfolgt, wird die Grundbetreu-
ung geplant; bei 97 % der Félle wird diese auch umgesetzt.
Bei 24 % der 186 Dienstleistertadtigkeiten wird die anlass-
bezogene Betreuung geplant und bei 19 % umgesetzt.

Anlage 2: Bei den 31 Dienstleistertdtigkeiten, die in die
Betreuung nach Anlage 2 fallen, werden alle im Rahmen
der Grundbetreuung geplant; entsprechend werden diese
auch umgesetzt. Betriebsspezifische Betreuung wird in
19 % der Félle geplant und in 7 % der Félle umgesetzt.

Anlage 3: Bei 86 Dienstleistertatigkeiten wird nach Anlage 3
betreut. Bei 95 % der Tatigkeiten wird die bedarfsorientierte
Betreuung geplant und umgesetzt. Bei 13 % wird die anlass-
bezogene Betreuung geplant und bei 12 % umgesetzt.

Dariiber hinaus wurde von den betreuenden Dienstleis-
tern dokumentiert, was voraussichtlich Inhalt der Betreu-
ung sein wiirde, sowie was tatsadchlich Inhalt der Betreu-
ung war. Die von den Dienstleistern genannten Inhalte

Haufigkeiten der Arten der Betreuung nach Abschédtzung im Erstkontakt

im Vergleich zur Art der erbrachten Betreuung

0% 10% 20% 30% 40%

Anlage 1

Anlage 2

28,4%

Anlage 3 38°4%

Anlage 4

50%

60% 70% 80% 90% 100%

61,4%
61,4%

M Art der Betreuung nach
Abschatzung im Erstkontakt

M Art dererbrachten Betreuung

Angaben gerundet
n=303

Abb. 16

Haufigkeiten der Arten der Betreuung nach Abschatzung im Erstkontakt im Vergleich zur Art der erbrachten Betreuung
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Festlegung der Betreuungserfordernisse nach DGUV Vorschrift 2

in Verbindung mit ASiG

0% 10% 20% 30%

Anlage 1

40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

94,6%

Anlassbezogene Betreuung

Grundbetreuung n=186
Anlassbezogene Betreuung 96,8%
19,3%
Anlage 2
100,0%
Grundbetreuung n=31
Betriebsspezifische Betreuung o 19,4% 100,0%
22./0
Anlage 3
95,3%
Bedarfsorientierte Betreuung n=86

: 12,8% 95,3%
11,8%

Anlage 4
A 0,0%
Bedarfsorientierte Betreuung | 0,0%
Anlassbezogene Betreuung | 0,0%
0,0%

" Nach Abschitzung im Erstkontakt

" Erbrachte Betreuung

Angaben gerundet

Abb. 17

aus den Anlagen 6 und 7 des Rahmenvertrags wurden kate-
gorisiert. Die Tabelle 9 (Seite 47) zeigt die Haufigkeiten der
geplanten Inhalte und tatsdchlich erbrachten Inhalte.

Die Tabelle 9 weist Unterschiede in der Planung und der
tatsachlich erbrachten Betreuungsleistung auf. Dies ist
u.a. auf die durchgefiihrte vor Ort Besichtigung/Bege-
hung im Betrieb zuriickzufiihren und den sich daraus re-
sultierenden abgeleiteten Betreuungsinhalten. Die Anga-
ben in Anlage 7 zum Rahmenvertrag zu den konkret und
vollstdndig erbrachten Leistungen sind gegeniiber der An-
lage 6 zum Rahmenvertrag wesentlich ausfiihrlicher und
detaillierter erfolgt (Soll=Ist), da diese u. a. auch fiir die
Rechnungspriifung relevant waren.

Die hdufigsten genannten Themen sind Gefdahrdungsbe-
urteilung, Beratung und Information zu Arbeitsschutz-
standards und gesetzlichen Vorgaben, regelmafige Un-
terweisung von Beschaftigten, regelmafige Priifung von
Arbeitsmitteln, Organisation des betrieblichen Brand-
schutzes und sonstige Notfallmafinahmen.

Dariiber hinaus wurden die betreuenden Dienstleister ge-
beten, in Anlage 7 zum Rahmenvertrag die Abweichun-
gen bei den erbrachten Leistungen von der urspriingli-
chen Planung qualitativ zu benennen. Die Aspekte, die
von den Dienstleistern als Abweichungen zur urspriing-
lichen Planung hervorgehoben wurden, zeigt Tabelle 10
(Seite 48). Dazu gehoren beispielsweise Beratungen zu
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Dokumentationen und Betriebsanweisungen; Hilfestellung
bei der Durchfiihrung von Gefdhrdungsbeurteilungen sowie
Hinweise zur regelmafigen Priifung von Arbeitsmitteln.

Auch dervoraussichtliche Umfang der Betreuung wurde
im Erstkontaktbogen vom Dienstleister erfasst. Die Tabel-
le 11 (Seite 48) zeigt die geplanten Stunden je Profession,
jeweils fiir Anlage 1 bis 3 der DGUV Vorschrift 2.

Bei Berichterstattung wurde mit Anlage 7 zum Rahmenver-
trag der tatsdchlich geleistete Betreuungsumfang erfasst.
Die Tabelle 12 (Seite 49) zeigt die tatsdchlich geleisteten
Stunden je Profession sowie den Gesamtumfang, jeweils
fiir Anlage 1 bis 3 der DGUV Vorschrift 2.

Dariiber hinaus wurde bei Berichterstattung in Anlage 7
des Rahmenvertrags von jedem betreuenden Dienstleister
angegeben, in welchem Gesamtumfang er oder sie tatig
war und wie viele Stunden davon vor Ort geleistet wurden.
Die Tabelle 13 (Seite 49) zeigt die Ergebnisse.

Die Haufigkeiten des geleisteten Gesamtumfangs zeigen,
dass von den Betrieben {iberwiegend 0 bis 3 Stunden in An-
spruch genommen wurden. Wahrend in nach Anlage 1 oder
Anlage 3 betreuten Betrieben dieser Umfang zu mehr als

95 % vorlag, nahm die Beratung in 60 % der nach Anlage 2
DGUV Vorschrift 2 betreuten Betriebe ebenfalls 0 bis 3 Stun-
den in Anspruch, auch wenn ein hoherer Gesamtumfang
der Betreuung nach DGUV Vorschrift 2 vorgegeben war.



Tabelle 9 Anzahl der Nennungen der geplanten und erbrachten Inhalte der Betreuung

Kategorie

Gefdhrdungsbeurteilung

Beratung und Information zu verschiedenen Themen (z. B. Arbeitsschutz,
Gesetzen und Standards, Pflichten, Betreuungsformen)

Besichtigung/Begehung

Regelmafige Unterweisungen der Beschaftigten fiir den Tatigkeits-
bereich

RegelmaBige Priifung von Arbeitsmitteln

Organisation des betrieblichen Brandschutzes und die Vorbereitung auf
sonstige Notfallmafinahmen

Betriebsanweisung

Arbeitsmedizinische Vorsorge mit individueller arbeitsmedizinischer
Beratung der Beschaftigten

Organisation der Ersten Hilfe

Organisation von Tatigkeiten mit gefdhrlichen Arbeiten
Beriicksichtigung branchenspezifischer Erfordernisse

Dokumentation

Aus- und Fortbildung von Ersthelferinnen und -helfern

Integration von Sicherheit und Gesundheit in bestehende
Arbeitsprozesse (Konzept)

Ubertragung von Pflichten und Verantwortung im Arbeitsschutz auf die
Flihrungskréfte oder fachkundige Personen

Aus- und Fortbildung von Brandschutzhelferinnen und -helfern

Aus- und FortbildungsmaBnahmen von Personen, die mit Arbeitsschutz
betraut sind

Zugang zu Vorschriften und Regeln fiir alle Beschaftigte

Durchfiihrung eines Arbeitsschutzausschusses
(bei mehr als 20 Beschéftigten erforderlich)

Bereitstellung von Personlicher Schutzausriistung (PSA) fiir Beschéftigte
Aus- und Fortbildung von Sicherheitsbeauftragten

Beriicksichtigung von Sicherheit und Gesundheit bei Planung von
Arbeitsstatten und Anlagen sowie dem Einkauf von Arbeitsmitteln und
Arbeitsstoffen

Gesundheit im Betrieb: Betriebliches Eingliederungsmanagement (BEM)
und Angebote zur Gesundheitserhaltung

Regelungen fiir Fremdfirmen, Lieferanten und Einsatz auf fremdem
Betriebsgelande

Sonstiges

Betreuungsinhalt -
geplant

Anzahl der Nennungen
(Anlage 6)

126

13

97
85

53

52

36
33

32
27
20
18
16

1

19

Ergebnisse

Betreuungsinhalt -
erbracht

Anzahl der Nennungen
(Anlage 7)

231

196

234

145

120

152

89

100

83
58
45
38

24

18

15

12

18

16
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Tabelle 10 Anzahl der Nennungen von Abweichungen bei den erbrachten Leistungen

Verschiedene Beratungsthemen inkl. Dokumentationen und Betriebsanweisungen
Thematik Gefahrdungsbeurteilung (Durchfiihrung, Hilfestellung)

RegelmaBige Priifung von Arbeitsmitteln

Thematik Betreuung/Betreuungsform

Aus- und Fortbildung von Ersthelferinnen und -helfern

Organisation des betrieblichen Brandschutzes und die Vorbereitung auf sonstige
NotfallmaBnahmen

RegelméaBige Unterweisungen der Beschaéftigten fiir den Tatigkeitsbereich
Bestellung von Sicherheitsbeauftragten (bei mehr als 20 Beschiftigten erforderlich)

Arbeitsmedizinische Vorsorge mit individueller arbeitsmedizinischer Beratung
der Beschiftigten

Organisation von Tatigkeiten mit gefahrlichen Arbeiten

Beriicksichtigung von Sicherheit und Gesundheit bei Planung von Arbeitsstadtten und
Anlagen sowie dem Einkauf von Arbeitsmitteln und Arbeitsstoffen

Beriicksichtigung branchenspezifischer Erfordernisse
Integration von Sicherheit und Gesundheit in bestehende Arbeitsprozesse (Konzept)

Ubertragung von Pflichten und Verantwortung im Arbeitsschutz auf die Fiihrungskréfte oder
fachkundige Personen

Bereitstellung von Personlicher Schutzausriistung (PSA) fiir Beschéftigte
Sonstiges und JA mit konkreter Nennung

Keine Abweichungen bzw. nein

Anzahl der Nennungen

22
17

12

18

160

Tabelle 11 Haufigkeiten des geplanten Umfangs der Betreuung

Umfang Sifa Umfang BA Umfang Sifa Umfang BA Umfang Sifa Umfang BA
N=149 N=69 N=32 N=18 N=34 N=6

0 bis 3 N=129 N=66 N=14 N=9 N=28 N=5
86,6 % 95,7 % 43,8% 50,0 % 82,4% 83,3%

»3 bis 4 N=6 0% N=2 N=2 N=1 N=1
4,0% 6,3% 11,1% 2,9% 16,7 %

>4 bis 5 N=2 N=1 N=1 N=3 N=2 0%
1,3 % 1,4% 3,1% 16,7 % 5,9 %

’5 bis 10 N=9 N=1 N=2 N=2 N=2 0%
6,0% 1,4% 6,3 % 11,1% 5,9 %

»10 bis 50 N=3 N=1 N=13 N=2 N=1 0%
2,0% 1,4% 40,6 % 1,1% 2,9%

N = Anzahl derjenigen, die Eintragung zum jeweiligen Umfang vorgenommen haben

% = Anteil derjenigen, die vom jeweiligen N in entsprechendem Umfang betreut haben

Beispiel: Bei 149 Dienstleistertdtigkeiten haben die betreuenden Dienstleister eine Eintragung bei Anlage 1 der DGUV Vorschrift 2 beim
Stundenumfang der Sifa vorgenommen. Bei 86,6 % von diesen, also bei 129 Dienstleistertitigkeiten wurde beabsichtigt, in einem Umfang von

0 bis 3 Stunden zu betreuen. *Angaben gerundet
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Tabelle 12 H&ufigkeiten des geleisteten Umfangs der Betreuung

0 bis 3

>3 bis 4

>4 bis 5

’5 bis 10

»10 bis 50

Umfang Sifa
N=141

N=133
94,3%

N=1
0,7%

0%

N=2
1,4%

N=5
3,5%

Umfang BA
N=48
N=48

100 %
0%
0%

0%

0%

Umfang Sifa
N=16

N=9
56,3%

0%

0%

N=1
6,3%

N=6
37,5%

Umfang BA
N=11

N=8
72,7%

N=2
18,2%

0%

N=1
9,1%

0%

Umfang Sifa
N=81
N=80

98,8 %
0%
0%

0%

N=1
1,2%

Ergebnisse

Umfang BA
N=4

N=3
75%

0%
N=1
25%

0%

0%

N = Anzahl derjenigen, die Eintragung zum jeweiligen Umfang vorgenommen haben
% = Anteil derjenigen, die vom jeweiligen N in entsprechendem Umfang betreut haben
Beispiel: Bei 141 Dienstleistertdtigkeiten wurde von den betreuenden Dienstleistern eine Eintragung bei Anlage 1 der DGUV Vorschrift 2 beim Stunden-
umfang der Sifa vorgenommen. Bei 94,3 % von diesen, also bei 133 Dienstleistertdtigkeiten, wurde in einem Umfang von 0 bis 3 Stunden betreut.

*Angaben gerundet

Tabelle 13 Haufigkeiten des geleisteten Gesamtumfangs sowie davon vor Ort erbrachte Betreuung

0 bis 3

>3 bis 4

>4 bis 5

’5 bis 10

»10 bis 50

Gesamtumfang
N=182

N=176
96,7 %

0,5%

2,7%

Davon vor ORT
N=177

N=173

Bis1h: 6,2%
Bis 2h: 66,1%
Bis 3h: 25,4 %

N=1

0,6 %

0,6 %

1,1%

Gesamtumfang
N=30

N=18
60 %

6,7 %

N=3
10,0 %

N=7
23,3%

Davon vor ORT
N=29

N=20

Bis 1h: 6,9%
Bis 2h: 37,9 %
Bis3h: 24,1%

N=1
3,4%

N=6
20,7 %

N=2
6,9 %

Gesamtumfang
N=85

N=83
97,6 %

N=1
1,2%

1,2%

Davon vor ORT
N=80

N=79

Bis 1h: 3,8 %
Bis 2h: 62,5%
Bis3h:32,5%

1,3%

3.2.5 Zusammenarbeit der Professionen im

Pilotprojekt Zentrumsmodell

An verschiedenen Stellen im Projekt wurde erfasst, ob und in
welcher Form die Professionen zusammengearbeitet haben.

Dazu wurde zundchst beim Erstkontakt von den betreuen-

den Dienstleistern eingeschatzt, inwieweit Personen

anderer Fachkunde im Betrieb eingesetzt werden sollen.
D. h., wenn eine Fachkraft fiir Arbeitssicherheit zuerst
Kontakt zum Betrieb hatte, sollte eingeschatzt werden, ob

eine Betriebsarztin bzw. ein Betriebsarzt erforderlich ist.
Hatte z. B. zundchst ein Betriebsarzt bzw.-arztin Kontakt

zum Betrieb, sollte dieser kenntlich machen, ob eine

Fachkraft fiir Arbeitssicherheit erforderlich ist. Zudem

konnte auch angegeben werden, ob Personen mit
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spezieller anlasshezogener Fachkunde, z. B. Arbeits-
psychologie oder Liiftungstechnik, benétigt wurden. Das
Ergebnis ist in Abbildung 18 dargestellt.

Bei 69 % der Dienstleistertadtigkeiten wurde von den be-
treuenden Personen angegeben, dass keine Person an-
derer Fachkunde im Betrieb erforderlich ist. Bei 30 % der
Falle wurde eine Person mit anderer Fachkunde fiir erfor-
derlich gehalten.

Von diesen 92 Dienstleistertdtigkeiten wurden in 59 % der
Falle Betriebsarztinnen bzw. -drzte und in 39 % der Fille
Fachkréfte fiir Arbeitssicherheit fiir erforderlich gehalten.
Weitere Personen mit anderer Fachkunde wurden nicht fiir
erforderlich gehalten.

Demgegeniiber wurde bei der Berichterstattung von den
betreuenden Dienstleistern eingeschdtzt, in welcher Form
und in welchem Umfang eine Zusammenarbeit der bera-
tenden fachkundigen Personen im Betrieb erfolgt ist. Die
Ergebnisse dazu zeigt Abbildung 19.

Haufigkeiten des Erfordernisses von Personen anderer Fachkunde in den

betreuten Betrieben

Gesamteinschatzung

0% 20% 40% 60% 80% 100%
n=209 69,0%
nein
n=92 30,4%
0y
ja->Hinweis an UVT Kontaktstelle: Stk
58,7%
0,0%

[ Sifa M BA

weitere Professionen
Angaben gerundet
n=301

Abb. 18
_ Haufigkeiten der Zusammenarbeit der in den betreuten Betrieben beratenden
fachkundigen Personen
0% 20%
ja 12,5%
nein
fehlende Angabe 7,0%

Haufigkeiten des Erfordernisses von Personen anderer Fachkunde in den betreuten Betrieben

40% 60% 80% 100%

80,5%

Angaben gerundet
n=303

Abb. 19
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Bei 13 % der Dienstleistertatigkeiten wird angegeben, dass
die im Betrieb beratenden fachkundigen Personen zusam-
mengearbeitet haben. In 81% der Félle wird dies verneint.

In Abbildung 20 und Abbildung 21ist dargestellt, wie haufig
der Erstkontaktbogen bzw. der Bericht {iber die erbrachten
Leistungen mit dem Betriebsarzt bzw. der Betriebsarztin
und der Fachkraft fiir Arbeitssicherheit abgestimmt wurde.

Bei 2% der 238 durchgefiihrten Dienstleistertatigkeiten
durch Fachkréfte fiir Arbeitssicherheit wird angegeben,
den Erstkontaktbogen mit dem zustdndigen Betriebsarzt

Haufigkeiten der Abstimmungen zum Erstkontaktbogen

in den betreuten Betrieben

Der Erstkontaktbogen wurde mit
dem/der zustdndigen BA abgestimmt.

0% 50% 100%
ja 2,1%
nein 8,8%
BA nicht |
vorhanden 87,8%
fehlende D
Angaben 1,3%

Angaben gerundet
n = 238 betreuende Sifa
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bzw. der -drztin abgestimmt zu haben. In 9 % wird dies
verneint. In 88 % der Falle wird angegeben, dass kein
Betriebsarzt bzw. -drztin vorhanden ist. In 1,3 % der Félle
wird zu dieser Frage keine Angabe gemacht.

Bei 14 % der 65 durchgefiihrten Dienstleistertatigkeiten
durch Betriebsédrztinnen und -adrzte wird angegeben, dass
der Erstkontaktbogen mit der zustandigen Fachkraft fiir
Arbeitssicherheit abgestimmt wurde. In 31% der Félle wird
dies verneint. In 55% der Falle wird angegeben, dass kei-
ne Fachkraft fiir Arbeitssicherheit vorhanden ist.

Der Erstkontaktbogen wurde mit
der zustdndigen Sifa abgestimmt.

0% 50% 100%
ja 13,8%
nein 30,8%
Sifa nicht S
vorhanden 55,4%
fehlende S
Angaben 0,0%

Angaben gerundet
n = 65 betreuende BA

Abb. 20

Haufigkeiten der Abstimmungen zum Bericht iiber erbrachte Leistungen

in den betreuten Betrieben

Der Bericht iiber erbrachte Leistungen wurde
mit dem/der zustandigen BA abgestimmt.

Haufigkeiten der Abstimmungen zum Erstkontaktbogen in den betreuten Betrieben

Der Bericht iiber erbrachte Leistungen
wurde mit der zustdndigen Sifa abgestimmt.

0% 20% 40% 60% 80% 100% 0% 50% 100%
ja §1,7% ja 13,8%
nein 57,6% nein 64,6%
fehlende fehlende
Angabe 40,8% Angaben 21,5%

Angaben gerundet Angaben gerundet

n = 238 betreuende Sifa n = 65 betreuende BA
Abb. 21 Haufigkeiten der Abstimmungen zum Bericht iiber erbrachte Leistungen in den betreuten Betrieben
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Nurin 2% der durch Fachkrafte fiir Arbeitssicherheit

durchgefiihrten Dienstleistertatigkeiten wird angegeben,
dass der Bericht tiber die erbrachten Leistungen mit dem
zustandigen Betriebsarzt bzw. der zustandigen Betriebs-
arztin abgestimmt wurde. In 58 % der Félle wird dies ver-
neint. In 41% der Falle wird dazu keine Angabe gemacht.

In 14 % der Félle haben die betreuenden Betriebsérztin-
nen bzw. -drzte den Bericht mit der zustandigen Fachkraft
fiir Arbeitssicherheit abgestimmt. In 65 % der Falle wird
dies verneint und in 22 % keine Angabe gemacht.

3.2.6 Steuerung der Prozesse sowie Ausgestal-
tung und Organisation der Betreuung

Im folgenden Abschnitt geht es um Fragen zur Steue-
rung der Prozesse sowie Ausgestaltung und Organisation
der Betreuung.

Verlaufsdokumentation

Im Rahmen der Verlaufsdokumentation wurden von den
UVT-Kontaktstellen die zeitlichen Verlaufe dokumentiert
(siehe Kapitel 2.2.5). Die Tabelle 14 zeigt die zeitliche
Dauer verschiedener Prozesse an.

Die Dauer zwischen dem Versand der Teilnahmeverein-
barung der UVT-Kontaktstelle zum Betrieb und dem Ab-
schluss des Einzelabrufvertrags mit dem Dienstleister
betrug zwischen 7 und 393 Tagen und dauerte im Durch-
schnitt 100 Tage (arithmetisches Mittel). Am langsten dau-
erten die Prozessschritte, bei denen die teilnehmenden

Betriebe die Teilnahmevereinbarung ausfiillen und einen
Dienstleister auswahlen mussten. Nachdem angesichts
der SARS-CoV-2-Pandemie insbesondere der Einzelab-
rufvertrag mit Zustimmung des Betriebs auch digital ver-
schickt werden konnte, haben sich die Laufzeiten genau
dieser Prozessschritte verringert. So dauerte es beispiels-
weise im Durchschnitt nur noch 10 Tage statt 15 Tage
(arithmetisches Mittel) bis Dienstleister den Einzelab-
rufvertrag an die UVT-Kontaktstelle zuriickschickten. Die
Dauer der Riickmeldungen der Betriebe verkiirzte sich
sogar noch stdrker. Bei der Bewertung muss allerdings
bedacht werden, dass Dienstleister und Betriebe sich an-
gesichts des nahenden Projektendes ohnehin schneller
zurlickmelden mussten, um Leistungen noch in der Erpro-
bungsphase abrufen bzw. erbringen zu kdnnen.

Die Verlaufsdokumentationen sowie die Zusammenarbeit
von DGUV- und UVT-Kontaktstellen ermdglichten zudem, die
einzelnen Prozessschritte zu {iberwachen und Beschwerden
zu kldren. So wurden 16 Einzelabrufvertrage identifiziert,
bei denen der Dienstleister zwar zugelassene Personen
eingetragen hatte, diese aber nicht in der jeweiligen Bran-
che eingesetzt werden durften. Teilweise trugen Dienstleis-
terauch Personen ein, die nicht zugelassen waren. Nach
dem Hinweis durch die DGUV-Kontaktstelle korrigierten die
Dienstleister die Einzelabrufvertrdge und setzten dann aus-
schlielich zugelassene fachkundige Personen mit den er-
forderlichen bereichsbezogenen Kenntnissen ein, um eine
bedarfsgerechte Betreuung des Betriebs zu ermoglichen.

Tabelle 14 Ergebnisse der Verlaufsdokumentation — Prozessdauer

Zeitdauer in Tagen zum Ausfiillen der Teilnahmevereinbarung

Zeitdauer in Tagen zur Dienstleisterermittlung 0 61 6
Zeitdauer in Tagen zur Riickmeldung ausgewdhlter Dienstleister durch 0 151 17
den Betrieb

Zeitdauer in Tagen zur Riicksendung des 0 115 15
Einzelabrufvertrags durch den Dienstleister

Zeitdauer in Tagen von Versand der Teilnahmevereinbarung der UVT-Kontakt- 7 393 100
stelle zum Betrieb bis Abschluss des Einzelabrufvertrags mit dem Dienstleister
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Beschwerden

In sechs Féallen beschwerten sich Betriebe, dass Dienst-
leister Leistungen abrechnen wollten, die entweder nicht
beauftragt wurden oder tiber deren beim Betrieb anfal-
lende Kosten der Dienstleister den Betrieb nicht aufge-
klart hatte. In drei Fallen war den Betrieben nicht klar,
dass ein Dienstleister fiir betriebsarztliche und ein an-
derer Dienstleister flir sicherheitstechnische Leistungen
beauftragt wurde. Die Betriebe nahmen sowohl betriebs-
arztliche als auch sicherheitstechnische Leistungen von
dem Dienstleister ab, der zuerst den Betrieb besuchte,
sodass der zweite Dienstleister nicht mehr zum Einsatz
kam. In einem Fall fiel der DGUV-Kontaktstelle auf, dass
der Dienstleister nicht zum Zeitpunkt, der in Anlage 7
zum Rahmenvertrag angegeben wurde, den Betrieb be-
sichtigt hatte. Der Dienstleister wurde in diesem Fall er-
mahnt, die Leistungen vertragsgemaf} nachzuholen und
die Berichtshdgen zu korrigieren. In vier Fillen lehnten
Dienstleister Einzelabrufvertrage ab, weil sie das Verhalt-
nis von Fahrzeit zum Betreuungsumfang als sehr unwirt-
schaftlich und damit unzumutbar beurteilten.

Auszug 6 aus Tabelle 27

Erlduterung

Angeschriebene Betriebe, die
den Betriebsfragebogen erhalten
haben

Diese Zahl gibt an, wie viele Betriebe im Rahmen der Evaluation des
Pilotprojekts Zentrumsmodell bis zum Stichtag angeschrieben wurden,
um an der Betriebshefragung teilzunehmen. Die Zahl ist kleiner als die
Anzahl der betreuten Betriebe, da der Betriebsfragebogen friihestens
vier Wochen nachdem Anlage 7 bei der DGUV eintraf verschickt wurde.

Ergebnisse

Organisation und Ausgestaltung der Betreuung

Zur Organisation und Ausgestaltung der Betreuung wurden
sowohl die betreuenden Dienstleister bei Berichterstattung
mit Anlage 7 des Rahmvertrags als auch die betreuten Be-
triebe im Betriebsfragebogen (vgl. Kapitel 2.2.8) befragt.

Von den betreuten Betrieben wurden 249 angeschrieben
und gebeten, den Fragebogen fiir Betriebe auszufiillen.
Bei den {ibrigen betreuten Betrieben traf Anlage 7 verspa-
tet ein, sodass das vierwochige Zeitfenster nach Beratung
durch den Dienstleister zum Versand des Fragebogens
nicht mehr eingehalten werden konnte. Diese Betriebe
konnten daher nicht mehr befragt werden. Insgesamt
nahmen 166 Personen aus den betreuten Betrieben an
der Befragung teil. Der Riicklauf betrug somit 67 %. Die
nachfolgenden Angaben beziehen sich auf die 166 Be-
triebe, die in die Auswertung einbezogen werden konn-
ten; im Folgenden als befragte Betriebe bezeichnet (siehe
Auszug 6 aus Tabelle 27).

249

I Befragte Betriebe

Diese Zahl gibt an, wie viele Betriebe tatsdchlich an der Betriebsbefragung
teilgenommen haben und in die Auswertung einbezogen werden konnten.
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Ergebnisse

Einschdtzung zur Organisation und Ausgestaltung der Betreuung aus Sicht

der betreuenden Dienstleister
Bitte bewerten Sie die folgenden Aussagen, indem Sie Zutreffendes ankreuzen.
20% 40% 60% 80% 100%
Der Betrieb hielt sich an die vereinbarten ”=3f3
. 87,8% mw=1,3
Beratungstermine. $=0,9
Die Beratungsthemen habe ich in Abstimmung mit dem ”=3£)1
. s 59,8% 19,6% mw=1,8
Betrieb ausgewahit. s=1,2
M| trifft vollig zu M trifft eherzu trifft mittelmasig zu W trifft wenig zu M trifft gar nicht zu
n=303
Die Terminabstimmung war sehr aufwandig. mw=4,3
s=1,1
DerBetrieb stand den Beratungenim Zuge der Betreuung von ”=29f 5
Anfang an kritisch gegeniiber. T:v:_z ’
| trifft vollig zu m trifft eherzu trifft mittelm aBig zu M trifft wenig zu M trifft gar nicht zu
Abb. 22 Einschdtzung zur Organisation und Ausgestaltung der Betreuung aus Sicht der betreuenden Dienstleister
Einschdtzung zur Organisation und Ausgestaltung der Betreuung aus Sicht
der befragten Betriebe
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Die Beratungstermine konnte ich mit dem Dienstleister
abstimmen.

Die Dauer der Beratung war angemessen.

Mit der Auswahl der Beratungsthemen war ich zufrieden.

Der Dienstleisterist bei den Beratungen auf besondere
betriebliche Belange eingegangen.

Die Beratung durch den Dienstleister war kompetent.

W trifftvolligzu  m trifft eherzu

n=164
mw=1,1
s=0,3
n=165
mw=1,2
s=0,5
n=164
mw=1,2
s=0,5
n=164
mw=1,3
s=0,7
n=164
mw=1,2
s=0,5

92,7%

82,4%

74,4%

82,9%

trifft mittelmaBigzu W trifft wenigzu M trifft gar nicht zu

Abb. 23

Die Ergebnisse zur Organisation und Ausgestaltung
der Betreuung zeigen Abbildung 22 und Abbildung 23.

Bei einem Grof3teil der Dienstleistertadtigkeiten wurde die
Organisation und Gestaltung der Betreuung positiv be-
wertet. So wurde in 80 % der Félle angegeben, dass die
Terminabstimmung nicht aufwandig war. In iber 90 %
der Félle wurde bestatigt, dass sich der Betrieb an die
vereinbarten Beratungstermine gehalten hat. In ca. 81%
der Félle wurde ausgesagt, dass der Betrieb den Bera-
tungen von Anfang an nicht kritisch gegeniiberstand und
in knapp 80 % der Dienstleisterberichtsbégen wurde
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angegeben, dass die Beratungsthemen in Abstimmung
mit dem Betrieb ausgewahlt wurden.

Die Bewertung der Organisation und Ausgestaltung der
Betreuung aus Sicht der befragten Betriebe ist iberwie-
gend positiv. Uber 92 % der Befragten stimmen zu, dass
sie die Beratungstermine mit dem Dienstleister abstim-
men konnten, die Dauer der Beratung angemessen war,
sie mit der Auswahl der Beratungsthemen zufrieden
waren, der Dienstleister auf die betrieblichen Belange
eingegangen ist und die Beratung durch den Dienstleister
kompetent war.



Pilotprojekt Zentrumsmodell

0% 20%
... das Anschreiben der BG
... den Auendienst der BG
... den staatlichen Aufsichtsdienst

... den Internetauftritt der DGUV

... andere Quellen

Wie haben Sie von der Betreuung im Rahmen des Pilotprojekts Zentrumsmodell erfahren? Durch ...

Ergebnisse

Wege der Kenntnisnahme der befragten Betriebe iiber das Angebot

40% 60%

80%

100%

90,4%

Angaben gerundet
n=166

Abb. 24

Wege der Kenntnisnahme der befragten Betriebe {iber das Angebot Pilotprojekt Zentrumsmodell

Einschdtzung zu forderlichen Faktoren und Schwierigkeiten

Was war besonders hilfreich bei der Betreuung
dieses Betriebs? (Mehrfachnennungen méglich)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Betrieb hatte bereits am Unter- 3
nehmermodell teilgenommen | 19,1%
betriebliches Interesse am o
Thema Arbeitsschutz 87,1%
betriebliche Gefahrdungs- S
beurteilung vorhanden | 12,5%
Anderes und zwar: [:] 11,2%

bei der Betreuung aus Sicht der betreuenden Dienstleister

Was waren Schwierigkeiten bei der Betreuung
dieses Betriebs? (Mehrfachnennungen maglich)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Betrieb steht der Berufsgenossen- J
schaft (BG) negativ gegeniiber |- 3,0%
fehlende Kenntnis der gesetzlichen S
Arbeitgeberpflichten 45,2%
wirtschaftliche/personelle o
Probleme des Betriebs = /9%
Anderes und zwar: D 14,5%

Angaben gerundet
n=303

Abb. 25

In Abbildung 24 ist aus der Betriebsbefragung weiterhin
dargestellt, iiber welche Wege die betreuten Betriebe vom
Pilotprojekt Zentrumsmodell erfahren haben.

Der hdufigste Weg der Kenntnisnahme {iber das Pilot-
projekt Zentrumsmodell ist nach Aussage der Betriebe
das Anschreiben der BG gewesen (90 %).

Weiterhin wurden aus Sicht der betreuenden Dienst-
leister forderliche und hinderliche Faktoren bei der
Betreuung erfragt.

Einschatzung zu forderlichen Faktoren und Schwierigkeiten bei der Betreuung aus Sicht der betreuenden Dienstleister

Abbildung 25 zeigt die Haufigkeiten der Nennungen.
Mehrfachnennungen waren maglich.

Als besonders hilfreich bei der Betreuung des Betriebs
wurde in 87 % der Dienstleisterberichtsbdgen ein betrieb-
liches Interesse am Thema Arbeitsschutz angegeben. Bei
einem Fiinftel dieser Bégen wurde die Teilnahme am Un-
ternehmermodell des Betriebs als hilfreich angegeben.
Als haufigste Schwierigkeiten bei der Betreuung des Be-
triebs werden in 45 % der Falle fehlende Kenntnisse der
gesetzlichen Arbeitgeberpflichten angegeben. Als weni-
ger relevant werden die Sicht des Betriebs auf die BG oder
wirtschaftliche Probleme des Betriebs benannt.
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Dariiber hinaus wurden Hinweise der betreuenden
Dienstleister zur Organisation der Betreuung per Freitext-
nennung ermittelt. Die Tabelle 15 zeigt die in Kategorien
zusammengefassten Ergebnisse. Die Hinweise enthiel-
ten vor allem Aussagen zur Nutzung des Unternehmer-
modells im Betrieb (zukiinftig), zur Einholung von Ange-
boten bei externen Dienstleistern zur Betreuung, sowie
einen branchenspezifischen Informations- und Schu-
lungsbedarfim Betrieb.

Uber die Befragung der betreuten Betriebe wurden eben-
falls jeweils mit einem offenen Antwortformat positive
Aspekte und Schwierigkeiten in der Zusammenarbeit mit
dem Dienstleister erfasst und kategorisiert. Die Ergeb-
nisse zeigt Tabelle 16.

3.3 Ergebnisse zur Ergebnisqualitdt des

Pilotprojekts Zentrumsmodell

In diesem Kapitel wird dargestellt, welche Ergebnisse mit
dem Pilotprojekt Zentrumsmodell erzielt werden konnten.
Es werden die Veranderungen in den Betrieben hinsicht-
lich der Gefahrdungsbeurteilung sowie hinsichtlich der
MaBnahmen zur Organisation des Arbeitsschutzes dar-
gestellt. SchlieBlich wird die Wirkung der Betreuung im
Betrieb aufgezeigt und eine Bewertung des Angebots aus
verschiedenen Perspektiven vorgenommen.

3.3.1 Umsetzung der Gefdhrdungsbeurteilung

Sowohl vor als auch nach der Betreuung (Anlage 6 und 7 zum
Rahmenvertrag) wurde erfasst, inwieweit Gefahrdungsbeur-
teilungen in den betreuten Betrieben vorhanden sind und
inwieweit sie angemessen fiir Tatigkeitsarten und Gefahrdun-
gen sind. Den Vergleich zeigt Abbildung 26 (Seite 57).

Tabelle 15 Anzahl der Nennungen im Freitext zu organisatorischen Hinweisen

Nutzung des Unternehmermodells 14
Einholung von externen Angeboten bzw. externen Dienstleistern 13
Informations- und Schulungsbedarf 12
Einsatz von konkreten Personen 8

Kunde wiinscht dauerhafte Betreuung durch das Pilotprojekt Zentrumsmodell 4

Andere Hinweise 16
Antworten mit keine bzw. nein 46

Tabelle 16 Anzahl der Nennungen zu positiven Aspekten und Schwierigkeiten der befragten Betriebe

in der Zusammenarbeit mit dem Dienstleister

Anzahl

Positive Aspekte in der Zusammenarbeit

mit dem Dienstleister

Art und Weise der Beratung 52
Dienstleister ist auf betriebliche Belange 48
eingegangen z.B. bei der Auswahl der
Beratungsthemen

Beratung durch Dienstleister war kompetent 40
Beratungstermin abstimmbar/flexibel 1

Schwierigkeiten in der Zusammenarbeit Anzahl
mit dem Dienstleister

Keine Schwierigkeiten 64
Fehlender Praxisbezug 12
Verschiedenes u. a. Soft Skills; Terminierung; 9
Entfernung

Informationsflut 3
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Aus der Abbildung 26 wird deutlich, dass vor der Betreu-

ung bei 82 % der durchgefiihrten Dienstleistertatigkeiten
keine Gefdhrdungsbeurteilung im Betrieb vorhanden war.
Zum Zeitpunkt der Berichterstattung durch die Dienstleis-
terverringert sich der Anteil auf 59 %.

Bei 54 Dienstleistertdtigkeiten, bei denen angegeben wurde,
dass eine Gefdhrdungsbeurteilung beim Erstkontakt vorhan-
den war, wird bei 51 bzw. 47 Fallen eine Riickmeldung zur

Ergebnisse

Angemessenheit beziiglich der Tatigkeitsart und der Gefahr-
dungen gegeben (siehe Abbildung 27). Wahrend beim Erst-
kontakt in 37 % der Félle die vorliegende Gefahrdungsbeur-
teilung als angemessen fiir alle Tatigkeitsarten eingeschatzt
wurde, gilt dies zum Zeitpunkt der Berichterstattung fiir 57 %.
Grundlage dafiir sind Berichtsbdgen {iber 122 Dienstleister-
tatigkeiten. Als angemessen fiir alle Gefahrdungsarten wird
dies beim Erstkontakt in 30 % der Félle und zum Zeitpunkt
der Berichterstattung fiir 54 % der Félle beurteilt.

Status der Gefahrdungsbeurteilungen der betreuten Betriebe

0% 10% 20% 30% 40%

keine vorhanden

vor und nach der Betreuung aus Sicht der betreuenden Dienstleister

50%

60% 70%

80%

90% 100%

82,2%

59,4% M Erstkontakt

M Berichterstattung

Angaben gerundet
n=303

Abb. 26
der betreuenden Dienstleister

0% 10% 20%

Erstkontakt - Tatigkeitsarten 37,3%

Berichterstattung - Tatigkeitsarten

Erstkontakt - Gefahrdungsarten
Berichterstattung - Gefahrdungsarten

54,3%

M angemessen firalle ...

30%

56,6%

I angemessen fir eine oder einige ..

Status der Gefahrdungsbeurteilungen der betreuten Betriebe vor und nach der Betreuung aus Sicht

Status der Gefdhrdungsbeurteilungen in den betreuten Betrieben vor und nach der Betreuung hinsichtlich
Angemessenbheit fiir Tatigkeitsarten und fiir Gefihrdungsarten aus Sicht der betreuenden Dienstleister

40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

N=51

VALl N=122

N=47

N=116

M fiirkeine ... angemessen

Angaben gerundet

Abb. 27

Status der Gefahrdungsbeurteilungen in den betreuten Betrieben vor und nach der Betreuung hinsichtlich

Angemessenheit fiir Tatigkeitsarten und fiir Gefahrdungsarten aus Sicht der betreuenden Dienstleister
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Maf3nahmenableitung in den betreuten Betrieben

vor und nach der Betreuung aus Sicht der betreuenden Dienstleister

0% 0% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

NO

Erstkontakt 24,8% 5 51,5% A

X

Berichterstattung 35,3% 9,0° 35,0% 3
Mja [teilweise Mnein M fehlende Angabe

Angaben gerundet
n=303

Abb.28  Mafinahmenableitung in den betreuten Betrieben vor und nach der Betreuung aus Sicht der betreuenden Dienstleister

Umsetzungs-, Wirksamkeitspriifung der Ma3nahmen in den betreuten Betrieben

vor und nach der Betreuung aus Sicht der betreuenden Dienstleister
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
Erstkontakt 20,1% 5 69,0% g
Berichterstattung 23,4% S 53,5% .y
Mja mteilweise mnein M fehlendeAngaben Angaben gerundet
n=303

Abb. 29
der betreuenden Dienstleister

Hierfiir bilden 116 Berichtsbogen {iber Dienstleistertatigkei-
ten die Grundlage. Gleichzeitig sinkt sowohl beziiglich der
Tatigkeitsarten (von 18 % auf 11%) als auch beziiglich der
Gefdhrdungsarten (19 % auf 12 %) der Anteil der Dienstleis-
tertatigkeiten, bei denen angegeben wird, dass die durchge-
filhrte Gefahrdungsbeurteilung fiir keine Tatigkeitsart oder
Gefdhrdungsart angemessen ist (obwohl sie vorhanden ist).

Im Weiteren wurden die betreuenden Dienstleister gefragt,
inwieweit Mafinahmen abgeleitet wurden. Die Einschat-
zung der Dienstleister im Vergleich zeigt die Abbildung 28.

Abbildung 28 zeigt, dass bei 25 % aller Dienstleisterta-
tigkeiten vor und bei 35% nach der Betreuung bestétigt
wird, dass MaRnahmen abgeleitet wurden. Teilweise
wurden in 21% der Félle MaBnahmenableitungen der Be-
triebe bestatigt, nachherin 29 % der Falle. Des Weiteren
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wurde offen nach einer Begriindung der Einschatzung ge-
fragt. Die Aussagen wurden in einer Tabelle kategorisiert,
die sich in Anhang 8 befindet.

Eine Umsetzungs-, Wirksamkeitspriifung der Manahmen
im Vergleich zeigt die Abbildung 29.

Aus Abbildung 29 ist erkennbar, dass bei 20 % der Dienst-
leistertatigkeiten vor und bei 23 % nach der Betreuung
eine Wirksamkeitspriifung der Malnahmen in den Betrie-
ben feststellt werden konnte. Teilweise wurde das bei 8%
der Félle beim Erstkontakt und bei 22 % der Félle bei der
nachfolgenden Berichterstattung angegeben.

Die Begriindungen der Einschdtzung, ob die Umsetzung/
Wirksamkeit der Mafinahmen vom Betrieb {iberpriift wurde,
sind ebenfalls kategorisiert und befinden sich in Anhang 9.



3.3.2 Organisation des Arbeitsschutzes

Die Organisation des Arbeitsschutzes im Betrieb wur-

de mit verschiedenen Methoden im Rahmen der Evalu-
ation erfasst. Bei Erstkontakt nahmen die betreuenden
Dienstleister mit Anlage 6 eine Einschadtzung vor, inwie-
weit die Maflnahmen des Arbeitsschutzes umgesetzt sind
(VORHER). Bei Berichterstattung gaben die Dienstleister
mit Anlage 7 an, ob sie zu den Mafinahmen des Arbeits-
schutzes beraten haben und ob die Mafinahmen im Be-
trieb umgesetzt sind (NACHHER). Dariiber hinaus wurden
die Betriebe vier bis acht Wochen nach der Betreuung im
Rahmen der Betriebsbefragung ebenfalls gefragt, ob die
MafRnahmen im Betrieb umgesetzt sind.

Einschdtzung der betreuenden Dienstleister zur Beratung
Die Abbildung 30 (Seite 60) zeigt im Uberblick die Anga-
ben der betreuenden Dienstleisterim Rahmen ihrer Tatig-
keiten zu ihren Beratungsinhalten hinsichtlich der Maf-
nahmen zur Organisation des Arbeitsschutzes.

Alle bzw. fast alle betreuenden Dienstleister geben an, zur
Organisation der Ersten Hilfe, zur Organisation des be-
trieblichen Brandschutzes, zur regelmaBigen Priifung von
Arbeitsmitteln, zu regelmafigen Unterweisungen, zur Aus-
und Fortbildung von Ersthelferinnen bzw. -helfern sowie
zum Zugang zu Vorschriften und Regeln fiir die Beschaftig-
ten beraten zu haben.

Wenig beraten, da von den betreuenden Dienstleistern als
nicht erforderlich eingeschétzt, wurde zu den Themen Or-
ganisation von Tatigkeiten mit gefahrlichen Arbeiten, zur
Bestellung von Sicherheitsbeauftragten sowie zur Durch-
fuhrung eines Arbeitsschutzausschusses.

Generell weniger beraten wurde zu den Themen Integrati-
on von zeitlich befristeten Beschéftigten, zur Integration
von Sicherheit und Gesundheit in bestehende Arbeitspro-
zesse (Konzept) sowie zur Regelung von Fremdfirmen.

Einschdtzung der betreuenden Dienstleister zur
Umsetzung

Die Ergebnisse zur Umsetzung der Mafsnahmen aus Sicht
der betreuenden Dienstleister bei ihren Tatigkeiten im Ver-
gleich von Vorher zu Nachher zeigt Abbildung 31 (Seite 61).

Von der Mehrzahl der betreuenden Dienstleister werden
im Rahmen ihrer Tatigkeiten folgende Malnahmen nach
der Betreuung im Rahmen des Zentrumsmodells als um-
gesetzt angegeben:

Ergebnisse

e Zugang zu Vorschriften und Regeln fiir alle Beschaftig-
ten, wobei ein deutlicher Anstieg von ca. 20 Prozent-
punkten zu verzeichnen ist;

 Bereitstellung von Personlicher Schutzausriistung;

» Organisation des betrieblichen Brandschutzes;

 Organisation der Ersten Hilfe;

» Beriicksichtigung von Sicherheit und Gesundheit bei
der Planung von Arbeitsstatten und Anlagen sowie dem
Einkaufvon Arbeitsmitteln und Arbeitsstoffen;

« Beriicksichtigung branchenspezifischer Erfordernisse.

Fiir folgende Manahmen zur Organisation des Arbeits-

schutzes gibt ein Grof3teil der betreuenden Dienstleister
an, dass diese fiir ihren Betrieb nicht erforderlich seien:
 Bestellung von Sicherheitsbeauftragten und

e Durchfiihrung eines Arbeitsschutzausschusses.

Erlduterung zu Abb. 30

Eine vertiefte Analyse mittels Kreuztabellierung
zeigt, dass die Unterschiede zwischen der Ein-
schatzung in Anlage 6 zur Einschatzung in Anlage
7 verschiedene Ursachen haben. Es gibt zu den
Mafnahmen der Organisation des Arbeitsschut-
zes Dienstleister, die sowohl vorher als auch
nachher die MaBnahme als umgesetzt ansehen.
Es gibt aber auch Dienstleister, die vorher die
Mafinahme als umgesetzt ansehen und nachher
nicht mehr. Das kann zum einen daran liegen,
dass sie durch den Besuch vor Ort ihren bisheri-
gen Eindruck zur Umsetzung revidieren mussten
und nach der Betreuung daher ,,nein“ angekreuzt
haben. Es kann zum anderen daran liegen, dass
ein methodisches Problem vorliegt, da das Zeit-
fenster zwischen der Ersteinschatzung mit Anlage
6 des Rahmenvertrags und der Berichterstattung
mit Anlage 7 zu kurz war, um tberhaupt Verdnde-
rungen feststellen zu konnen. Aus den genannten
Griinden haben die Riickmeldungen nur einen
beschrankten Aussagewert und es kdnnen nur be-
dingt Riickschliisse gezogen werden.
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Ubertragung von Pflichten und Verantwortung im Arbeits-
schutz auf die Fiihrungskréfte oder fachkundige Personen

Bestellung von Sicherheitsbeauftragten (bei mehr
als 20 Beschiftigten erforderlich)
Aus- und Fortbildung von Sicherheitsbeauftragten
Aus- und FortbildungsmafRnahmen von Personen,
die mit Arbeitsschutz betraut sind

Arbeitsmedizinische Vorsorge mit individueller
arbeitsmedizinischer Beratung der Beschaéftigten

RegelméaBige Unterweisungen der Beschaftigten fir
den Tatigkeitsbereich

Organisation von Tatigkeiten mit gefdahrlichen

Arbeiten

Zugang zu Vorschriften und Regeln fiir alle

!_ Beschaftigte
Q

Bereitstellung von Personlicher Schutzausriistung

: (PSA) fiir Beschéftigte
[¢)

5 Organisation des betrieblichen Brandschutzes und

- die Vorbereitung auf sonstige NotfallmaBnahmen

2 Aus- und Fortbildung von Brandschutzhelferinnen

= und -helfern
oD
3

;‘-D. Organisation der Ersten Hilfe

= Aus- und Fortbildung von Ersthelferinnen

und -helfern

Regelmafige Priifung von Arbeitsmitteln

Beriicksichtigung von Sicherheit und Gesundheit bei
Planung von Arbeitsstatten und Anlagen sowie dem
Einkauf von Arbeitsmitteln und Arbeitsstoffen

Gesundheit im Betrieb: Betriebliches Eingliederungs-
management (BEM) und Angebote zur Gesundheitserhaltung

Regelungen fiir Fremdfirmen, Lieferanten und
Einsatz auf fremdem Betriebsgeldnde

Integration von zeitlich befristet Beschaftigten in die
Organisation des Arbeitsschutzes

Durchfiihrung eines Arbeitsschutzausschusses
(bei mehrals 20 Beschiftigten erforderlich)

Beriicksichtigung branchenspezifischer
Erfordernisse

Integration von Sicherheit und Gesundheit in
bestehende Arbeitsprozesse (Konzept)
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80,2% 19,80%
76,4% 23,60%
59,4% 40,6%
41,3% 58,7%
6,9% 93,1%

71,6% 28,4%

48,8% 51,20%

Abb. 30 Beratungen zu den Malnahmen des Arbeitsschutzes bei der Betreuung aus Sicht der betreuenden Dienstleister
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Ubertragung von Pflichten und Verantwortung im Arbeits-

schutz auf die Fiihrungskrafte oder fachkundige Personen
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Abb. 31

Bestellung von Sicherheitsbeauftragten (bei mehrals
20 Beschiftigten erforderlich)

Aus- und Fortbildung von Sicherheitsbeauftragten

Aus- und FortbildungsmafRnahmen von Personen, die
mit Arbeitsschutz betraut sind

Arbeitsmedizinische Vorsorge mit individueller
arbeitsmedizinischer Beratung der Beschaftigten

Regelmafige Unterweisungen der Beschiftigten fiir
den Tatigkeitsbereich

Organisation von Tatigkeiten mit gefahrlichen
Arbeiten

Zugang zu Vorschriften und Regeln fiir alle
Beschdftigte

Bereitstellung von Personlicher Schutzausriistung
(PSA) fiir Beschiftigte

Organisation des betrieblichen Brandschutzes und
die Vorbereitung auf sonstige NotfallmaBnahmen

Aus- und Fortbildung von Brandschutzhelferinnen
und -helfern

Organisation der Ersten Hilfe

Aus- und Fortbildung von Ersthelferinnen
und -helfern

RegelmaBige Priifung von Arbeitsmitteln

Beriicksichtigung von Sicherheit und Gesundheit bei
Planung von Arbeitsstadtten und Anlagen sowie dem
Einkauf von Arbeitsmitteln und Arbeitsstoffen

Gesundheit im Betrieb: Betriebliches Eingliederungs-
management (BEM) und Angebote zur Gesundheitserhaltung

Regelungen fur Fremdfirmen, Lieferanten und Einsatz
auf fremdem Betriebsgeldnde

Integration von zeitlich befristet Beschaftigten in
die Organisation des Arbeitsschutzes

Durchfiihrung eines Arbeitsschutzausschusses (bei
mehr als ab 20 Beschiftigten erforderlich)

Beriicksichtigung branchenspezifischer Erfordernisse

Integration von Sicherheit und Gesundheit in
bestehende Arbeitsprozesse (Konzept)

Ergebnisse
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3
2

Umsetzung der Mafinahmen des Arbeitsschutzes vor und nach der Betreuung aus Sicht der betreuenden Dienstleister
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Ergebnisse

Im mittleren Bereich hinsichtlich der Zustimmung

liegen die

o Ubertragung von Pflichten und Verantwortung im
Arbeitsschutz,

 regelmadfRige Unterweisung der Beschaftigten fiir den
Tatigkeitsbereich,

e Aus- und Fortbildung von Ersthelferinnen bzw. Erst-
helfern, jeweils sowohl vor als auch nach der Betreuung,

o regelmafige Priifung von Arbeitsmitteln,

« Integration von Sicherheit und Gesundheit in
bestehende Prozesse.

Im Folgenden werden die Mafinahmen aufgefiihrt, zu
denen nur wenige betreuende Dienstleister angeben,
dass sie umgesetzt sind:

e Aus- und FortbildungsmaBnahmen von Personen, die
mit dem Arbeitsschutz betraut sind, wobei ein leichter
Anstieg in der Umsetzung festzustellen ist;

 arbeitsmedizinische Vorsorge mit individueller
arbeitsmedizinischer Beratung der Beschaftigten,
wobei ein deutlicher Anstieg in der Umsetzung
festzustellen ist (3 % vs. 25%);

 Aus- und Fortbildung von Brandschutzhelferinnen
und -helfern,

» Gesundheit im Betrieb,

« Regelungen flir Fremdfirmen (mit leichtem Anstieg),

« Integration von zeitlich befristeten Beschaftigten.

Weitere Manahmen zur Verbesserung von Sicherheit und
Gesundheit im Betrieb, zu denen beraten wurde und so-
fern von den betreuenden Dienstleistern benannt, wur-
den bei der Auswertung kategorisiert. Zugrunde gelegt
wurden die Kategorien der vorgegebenen Mafinahmen
des Arbeitsschutzes im Fragebogen (siehe Anlage 7 zum
Rahmenvertrag). Viele Manahmen, zu denen die Dienst-
leister eine Beratung durchgefiihrt haben und dies an-
gegeben hatten, wurden wiederholt genannt. Auch hier
tauchen die Themen regelmaBige Unterweisung der Be-
schaftigten, regelmafige Priifung von Arbeitsmitteln, die
Organisation des betrieblichen Brandschutzes und sons-
tige NotfallmaRnahmen sowie der Zugang zu Vorschriften
und Regeln aller Beschaftigten an vorderster Stelle auf.
Die Ergebnisse zeigt Tabelle 17 (Seite 63).
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Einschdtzung der Betriebe zur Umsetzung

In Abbildung 32 (Seite 64) findet sich die Uberblicks-
darstellung tiber den Stand der Umsetzung aus Sicht der
befragten Betriebe.

Von einer groBen Mehrzahl der Betriebe werden folgende

Mafnahmen als umgesetzt angegeben:

o Ubertragung von Pflichten und Verantwortung im
Arbeitsschutz auf die Fiihrungskrafte oder fachkundige
Personen,

» regelmafiige Unterweisung der Beschaftigten fiir
den Tatigkeitsbereich,

e Zugang zu Vorschriften und Regeln fiir alle
Beschiftigten,

 Organisation des betrieblichen Brandschutzes und
die Vorbereitung auf sonstige Notfallmasnahmen

 Organisation der Ersten Hilfe,

o RegelméBige Priifung von Arbeitsmitteln,

« Beriicksichtigung von Sicherheit und Gesundheit bei
Planung von Arbeitsstatten und Anlagen sowie dem
Einkauf von Arbeitsmitteln und Arbeitsstoffen,

 Beriicksichtigung branchenspezifischer Erfordernisse.

Fiir folgende Manahmen zur Organisation des Arbeits-
schutzes gibt ein Grofteil der Befragten an, dass dieser
fur ihren Betrieb nicht erforderlich sei:

» Bestellung von Sicherheitsbeauftragten,

 Aus- und Fortbildung von Sicherheitsbeauftragten,
Organisation von Tatigkeiten mit gefahrlichen Arbeiten,
Bereitstellung von persénlicher Schutzausriistung,

e Regelungen fiir Fremdfirmen, Lieferanten und Einsatz
auf fremdem Betriebsgelande,

Integration von zeitlich befristeten Beschaftigten in
die Organisation des Arbeitsschutzes,

Durchfiihrung eines Arbeitsschutzausschusses.

Im Folgenden werden die Mafsnahmen angegeben, zu

denen Befragte aussagen, dass sie nicht umgesetzt sind:

* 16 % geben an, dass Aus- und FortbildungsmaBnahmen
von Personen, die mit dem Arbeitsschutz betraut sind,
nicht umgesetzt sind.

e 28% geben an, dass die arbeitsmedizinische Vorsorge
mit individueller arbeitsmedizinischer Beratung der
Beschaftigten nicht umgesetzt ist.

* 14% der Befragten geben an, dass die Organisation des
betrieblichen Brandschutzes und die Vorbereitung auf
sonstige Notfallmanahmen nicht umgesetzt sind.

* 36 % geben an, dass die Aus- und Fortbhildung von Brand-
schutzhelferinnen und -helfern nicht umgesetzt ist.



Ergebnisse

Tabelle 17 Anzahl der Nennungen aus Sicht der betreuenden Dienstleister von weiteren Malnahmen zur
Verbesserung von Sicherheit und Gesundheit im Betrieb

Kategorien Mafinahmen gesamt
Anzahl Nennungen

RegelmadBige Unterweisung der Beschaftigten 196

RegelmadBige Priifung von Arbeitsmitteln 161

Organisation des betrieblichen Brandschutzes und Vorbereitung auf sonstige Notfallmainahmen 97

Zugang zu Vorschriften und Regeln fiir alle Beschaftigten 90

Bereitstellung von PSA fiir Beschaftigte 89

Beriicksichtigung von Sicherheit und Gesundheit bei Planung von Arbeitsstadtten und Anlagen sowie | 68
dem Einkaufvon Arbeitsmitteln und Arbeitsstoffen

Beriicksichtigung branchenspezifischer Erfordernisse 61
Arbeitsmedizinische Vorsorge mit individueller Beratung der Beschéftigten 49
Integration von Sicherheit und Gesundheit in bestehende Arbeitsprozesse (Konzept) 44
Organisation von Tatigkeiten mit gefahrlichen Arbeiten 39
Aus- und Fortbildung von Brandschutzhelferinnen und -helfern 30
Organisation der Ersten Hilfe 26
Aus- und Fortbildung von Ersthelferinnen und -helfern 26
Bestellung von Sicherheitsbeauftragten 7

Gesundheit im Betrieb - BEM/BGM 5

Aus- und FortbildungsmaBnahmen von Personen, die mit Arbeitsschutz betraut sind 4
Durchfiihrung eines Arbeitsschutzausschusses (bei mehr als 20 Beschéftigten erforderlich) 4
4

Ubertragung von Pflichten und Verantwortung im Arbeitsschutz auf die Flihrungskréfte oder fach-
kundige Personen

Aus- und Fortbildung von Sicherheitsbeauftragten 3
Regelungen fiir Fremdfirmen, Lieferanten und Einsatz auf fremdem Betriebsgeldande 1
Sonstiges 25
Keine 119
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Ubertragung von Pflichten und Verantwortung im Arbeits-
schutz auf die Fiihrungskréfte oder fachkundige Personen

Bestellung von Sicherheitsbeauftragten
(bei mehr als 20 Beschéftigten erforderlich)

Aus- und Fortbildung von Sicherheitsbeauftragten

Aus- und ForthildungsmaBnahmen von Personen,
die mit Arbeitsschutz betraut sind

|
E Arbeitsmedizinische Vorsorge mit individueller
E_, arbeitsmedizinischer Beratung der Beschaftigten
§*: Regelmafiige Unterweisungen der Beschaftigten fiir
o den Tatigkeitsbereich
(V°]
Organisation von Tatigkeiten mit gefé::g;;i: 27.3% 68.0%
= 4,7%
8 Zugang zu Vorschriften und Regeln f.l.Jr.a\lle BT B
@ Beschaftigte ‘ .
N
s . T .
Bereitstellung von Persdnlicher Schutzausriistung
= -
@ (PSA) fiir Beschiftigte 47,7 0.7% o1.6%
[0)e]
®  Organisation des betrieblichen Brandschutzes und e -
die Vorbereitung auf sonstige NotfallmaBnahmen e e
@ Aus-und Fortbildung von Brandschutzhelferinnen s .
w und -helfern ;3 3578 433%
ie)
)
=4 Organisation der Ersten Hilfe 88,7% 11,3%
= Aus- und Fortbildung von Ersthelferinnen 311 rrrrrrr o 3,,
e und -helfern e R TR -
] RegelmdBige Priifung von Arbeitsmitteln 92,5% 7,5%
>
& Berlicksichtigung von Sicherheit und Gesundheit bei
~  Planung von Arbeitsstatten und Anlagen sowie dem
3 Einkauf von Arbeitsmitteln und Arbeitsstoffen
(=]
g Gesundheit im Betrieb: Betriebliches
T Eingliederungsmanagement (BEM) und
g Angebote zur Gesundheitserhaltung

Regelungen fiir Fremdfirmen, Lieferanten und
Einsatz auf fremdem Betriebsgelande

Integration von zeitlich befristet Beschaftigten in die
Organisation des Arbeitsschutzes

Durchfiihrung eines Arbeitsschutzausschusses (bei © g 96.7%
mehr als ab 20 Beschaftigten erforderlich) 2\3
(o)}
Beriicksichtigung branchenspezifischer R
Erfordernisse

Integration von Sicherheit und Gesundheitin gy o .
bestehende Arbeitsprozesse (Konzept) 40.6% [N o oa—

Abb. 32 Umsetzung der Mafinahmen des Arbeitsschutzes 4 bis 8 Wochen nach der Betreuung aus Sicht der befragten Betriebe
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Weitere MaBnahmen zur Verbesserung von Sicherheit und den wichtigsten Beratungsthemen der Dienstleister und

Gesundheit, die im Betrieb umgesetzt sind, wurden von die Mafinahmennennungen der befragten Betriebe. Unter
den Betrieben genannt und in Tabelle 18 kategorisiert. Zu- den fiinf haufigsten Angaben sind u. a. die Themen regel-
grunde gelegt wurden die Kategorien der Manahmen des  maéfige Unterweisung der Beschéftigten, regelmaige Pri-
Arbeitsschutzes aus dem Fragebogen Anlage 7 zum Rah- fung von Arbeitsmitteln, die Organisation des betrieblichen
menvertrag. An dieser Stelle dhneln sich die Angaben zu Brandschutzes und sonstige NotfallmaBnahmen zu finden.

Tabelle 18 Anzahl der Nennungen von weiteren Mafsnahmen zur Verbesserung von Sicherheit und Gesundheit im
Betrieb aus Sicht der befragten Betriebe

Kategorien Mafinahmen gesamt

Anzahl Nennungen

Beriicksichtigung branchenspezifischer Erfordernisse

Regelmafige Unterweisung der Beschéftigten 32
Organisation des betrieblichen Brandschutzes und Vorbereitung auf sonstige Notfallmainahmen 29
RegelmaBige Priifung von Arbeitsmitteln 25
MaBnahmen sind in Planung 20
Zugang zu Vorschriften und Regeln fiir alle Beschaftigten 13
Organisation der Ersten Hilfe 12
Aus- und Fortbildung von Ersthelferinnen und -helfern 10
Organisation von Tatigkeiten mit gefdhrlichen Arbeiten 7
Bereitstellung von PSA fiir Beschéftigte 7
Arbeitsmedizinische Vorsorge mit individueller Beratung der Beschaftigten 5
Ubertragung von Pflichten und Verantwortung im Arbeitsschutz auf die Fiihrungskrifte oder 4

fachkundige Personen

Aus- und FortbildungsmaBnahmen von Personen, die mit Arbeitsschutz betraut sind 4
Aus- und Fortbildung von Brandschutzhelferinnen und -helfern 4
Gesundheit im Betrieb - BEM/BGM 4
Integration von Sicherheit und Gesundheit in bestehende Arbeitsprozesse (Konzept) 4
Aus- und Fortbildung von Sicherheitsbeauftragten 2
Bestellung von Sicherheitsbeauftragten 1
Sonstiges 12
Keine 28
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3.3.3 Wirkung der Betreuung im Betrieb angegeben, dass der betreute Betrieb nun weif, wel-
che MaBnahmen zur Organisation des Arbeitsschutzes

In der Anlage 7 des Rahmenvertrags schatzten die betreu-  umzusetzen sind.

enden Dienstleister anhand von vorgegebenen Items die

Wirkung der Betreuung im Betrieb ein. Die Ergebnisse der  Bei ca. zwei Drittel der Dienstleistertatigkeiten wird je-

Einschdtzung zeigt Abbildung 33. weils angegeben, dass im Betrieb zuvor noch nicht er-
kannte Gefdhrdungen ermittelt wurden, dass sich der

Hinsichtlich der Wirkung der Betreuung wurde bei 80 % Unternehmer bzw. die Unternehmerin mehr als bisher fiir

der Dienstleistertadtigkeiten angegeben, dass die Betreu- den Arbeitsschutz engagiert, dass Sicherheit und Gesund-

ung dazu beigetragen hat, dass der Unternehmer bzw. die  heit im Betrieb einen hohen/h&heren Stellenwert haben,
Unternehmerin die gesetzlichen Pflichten als Arbeitgeber  dass sich Personen tatsachlich sicherheits- und gesund-
hinsichtlich des betrieblichen Arbeitsschutzes kennt. In heitsgerechter verhalten und sich die Einstellung gegen-
fast 90 % der Faille wurden von den beratenden Personen  {iber der BG verbessert habe.

—— Wirkung der Betreuung im Betrieb aus Sicht der betreuenden Dienstleister

Die Betreuung hat nach meiner Einschitzung dazu beigetragen, dass ...
0% 20% 40% 60% 80% 100%
... im Betrieb zuvor noch nicht erkannte Gefadhrdungen ermittelt
wurden.
... die Unternehmerin bzw. der Unternehmer seine gesetzlichen R n=29139
| O\ mw=1,
Pflichten als Arbeitgeber hinsichtlich des betrieblichen  WAREA 37,2% 10,9% N s=1,0
o =
Arbeitsschutzes kennt. £
n=273
X -
.. betriebliche Unfallschwerpunkte besser erkannt werden.  BSECEA 24,9% 21,6% & ;1‘:223
™M E=30
n=292
... der Betrieb wei3, welche MaBnahmen zur Organisation des F 2 mw=1,7
) ) 50,0% 38,7% 8,698 & =08
Arbeitsschutzes umzusetzen sind. = E11
n=258
=2,0
... die Unternehmerin bzw. der Unternehmer sich mehrals bisher 2 21:1’1
" . . 45,0% 24,8% 20,9% b\O  E=45
fir den Arbeitsschutz engagiert. =
=258
... Sicherheit und Gesundheit im Betrieb einen hohen/hdheren N :1w=2,o
40,7% 29,8% 19,0% N s=1,0
Stellenwert haben. = e
=242
... sich Personen im Betrieb tatsdchlich sicherheits- und 2 rr1nw=2,2
. 33,9% 29,3% 22,7% Q) s=1,1
gesundheitsgerechter verhalten. S
=226
... sich die Einstellung im Betrieb gegeniiber der BG verbessert N mw=2,1
46,0% 21,2% 8,49 ST | s=13
hat. E=77
M trifft vollig zu M trifft eherzu trifft mittelmagig zu [ trifft wenig zu M trifft gar nicht zu
Angaben gerundet

Abb. 33 Wirkung der Betreuung im Betrieb aus Sicht der betreuenden Dienstleister
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In der Befragung der Betriebe schatzten die Betriebe
ebenfalls anhand von vorgegebenen Items die Wirkung
der Betreuung im Betrieb ein. Die Ergebnisse der Ein-
schatzung zeigt Abbildung 34.

Hinsichtlich der Wirkung der Betreuung geben 88 % der
Betriebe an, dass die Betreuung dazu beigetragen hat,
dass sie ihre gesetzlichen Pflichten als Arbeitgeber hin-
sichtlich des betrieblichen Arbeitsschutzes kennen. 80 %
der Befragten geben an, dass sie wissen, welche MaB3nah-
men zur Organisation des Arbeitsschutzes umzusetzen
sind. 74 % der Befragten geben an, dass sich alles im al-
lem die Sicherheit und Gesundheit bei ihnen im Betrieb

— Wirkung der Betreuung im Betrieb aus Sicht der befragten Betriebe
Die Betreuung hat nach meiner Einschitzung dazu beigetragen, dass ...
0% 20% 40% 60% 80% 100%
=159
... im Betrieb zuvor noch nicht erkannte Gefahrdungen X r,:“,v=2 5
) 30,2% 23,9% 18,9% U g1a
ermittelt wurden. S
1,3...
3 n=160
... ich meine gesetzlichen Pflichten als Arbeitgeber o S e X mw=1,7
hinsichtlich des betrieblichen Arbeitsschutzes kenne. =0 = SRR ?2’38
n=158
mw=2,2
... ich die Unfallschwerpunkte besser kenne. 40,5% 24,1% 15,2% s=1,3
E=5
n=156
... ich weiB, wie eine Gefdhrdungsbeurteilung 0 [ mw=2
. . 37,8% 32,1% 23,1% 3 00 s=1
durchzufiihren ist. E.=6
n=153
... ich weiB, wie eine Gefdhrdungsbeurteilung mw=2,2
. . 34,6% 30,1% 21,6% Oy s=12
zu dokumentieren ist. E=7
n=160
... wir im Betrieb hdufiger die Themen Sicherheit und Gesund- o o 0/ 2 m\A1I=22,2
(=) =1,
heit bei der Arbeit ansprechen und dariiber diskutieren. SR 28,8% 21,9% o g
13% | o150
... ichweif3, welche Mafinahmen zur Organisation des X mw=1,9
. . 36,5% 43,4% 18,2% O s=0,8
Arbeitsschutzes umzusetzen sind. S =3
n=162
° mw=2,1
..ichmich mehrals bisherfiir den Arbeitsschutz engagiere. 33,3% 40,7% 14,8% ‘é Z=12
(en} .=
n=161
... wir uns im Betrieb sicherheits- und gesundheitsgerechter X mw=2,2
33,5% 32,3% 19,9% O s=12
verhalten. " g
n=154
... sich allesin allem die Sicherheit und Gesundheit bei uns e " o —
im Betrieb verbessert hat. Sl i 27 o E.=7
W trifft vollig zu W trifft eherzu trifft mittelmaig zu [ trifft wenig zu M trifft gar nicht zu
Angaben gerundet

Ergebnisse

verbessert hat und sie sich mehr als bisher fiir den Ar-
beitsschutz engagieren. Die Zustimmungswerte in den
weiteren Merkmalen der Wirksamkeit liegen tiber 60 %.
54 % der Befragten geben an, dass die Betreuung dazu
beigetragen hat, dass im Betrieb zuvor noch nicht erkann-
te Gefahrdungen ermittelt wurden.

Abb. 34 Wirkung der Betreuung im Betrieb aus Sicht der befragten Betriebe
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Einschdtzung zur Wirksamkeit der Betreuung aus Sicht

der betreuenden Dienstleister und der befragten Betriebe
Sicht Dienstleister 0% 20% 40% 60% 80% 100%
n=295
Insgesamt bewerte ich die Wirksamkeit der Betreuung in X rsn=“1':01 9
diesem Betrieb als ... > E=7
M hoch M eher hoch mittel [ eher niedrig M niedrig
Sicht Betriebe 0% 20% 40% 60% 80% 100%
n=146
mw=2
Insgesamt bewerte ich die Wirksamkeit der Betreuung in s=09
meinem Betrieb als ... 29,5% i 2252 E.=12
M hoch M eher hoch mittel W eher niedrig M niedrig
Angaben gerundet

Abb. 35

Die Wirksamkeit der Betreuung wird sowohlvon den betreu-
enden Dienstleistern als auch von den Betrieben einge-
schatzt. Das Ergebnis der Bewertung zeigt Abbildung 35. Die
Enthaltungen, also Befragte, die mit ,kann ich nicht beurtei-
len“ antworten, sind rechts in griin mit E=X angegeben.

Bei 71% der Dienstleistertatigkeiten wird von den betreu-
enden Personen und von 72 % der befragten Betriebe

Einschatzung zur Wirksamkeit der Betreuung aus Sicht der betreuenden Dienstleister und der befragten Betriebe

angegeben, dass die Wirksamkeit der Betreuung in ihrem
Betrieb als eher hoch bzw. hoch einschatzt wird.

Mit einer offenen Frage wurden sowohl die Dienstleister
als auch die Betriebe nach Unterstiitzungsmaoglichkeiten
zur Umsetzung der sicherheitstechnischen und betriebs-
arztlichen Betreuung gefragt. Die kategorisierten Antwor-
ten finden sich in Tabelle 19.

Tabelle 19 Unterstiitzungsmoglichkeiten der sicherheitstechnischen und betriebsérztlichen Betreuung aus Sicht
der betreuenden Dienstleister und der befragten Betriebe

Sicht betreuende Dienstleister

Was wiirde die Umsetzung der betriebsarztlichen und
sicherheitstechnischen Betreuung in diesem Betrieb

nachhaltig unterstiitzen?

Kategorie Anzahl der
ggf. Beschreibung Nennungen
Nachhaltiges, regelmiliges 153
Beratungsangebot

e Anleitung/Hilfestellung/Unterstiitzung

Informationen/-material 33
Ressource 15
o Zeit

e Kosten

e Delegation

Schulung 21
Gefdhrdungen/Gefdhrdungsbeurteilung 13

Dokumentation
e Schwerpunktsetzung auf,,Basics*

Sonstiges 19

Sicht befragte Betriebe

Was wiirde die Umsetzung der betriebsarztlichen und
sicherheitstechnischen Betreuung in Ihrem Betrieb
nachhaltig unterstiitzen?

Kategorie Anzahl der
ggf. Beschreibung Nennungen
Nachhaltiges, regelmafiiges 28
Beratungsangebot

¢ Anleitung/Hilfestellung/Unterstiitzung

Ressource 8
e Zeit

e Kosten

e Delegation

Schulung 7
Gefdhrdungen/Gefdhrdungsbeurteilung 5

Dokumentation
e Schwerpunktsetzung auf,,Basics*

Sonstiges 13
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3.3.4 Bewertung des Angebots Zentrumsmodell

3.3.4.1 Bewertung des Angebots Zentrumsmodell
aus Sicht der betreuenden Dienstleister und
der befragten Betriebe

Am Ende der Anlage 7 zum Rahmenvertrag gaben die be-
treuenden Dienstleister je durchgefiihrte Dienstleisterta-

tigkeit eine allgemeine Bewertung zum Angebot des Pilot-

projekts Zentrumsmodell ab. Da die Bewertung sowohl

von Soloselbstandigen gegeben wurde, die das Angebot
von der Zulassung bis zur Betreuung bewerten, als auch
von Dienstleisterorganisationen, bei der die betreuende

Person bei der Tatigkeit das Angebot aus Sicht der konkre-

ten Beratung bewertet, kann bei der allgemeinen

Bewertung des Angebots Zentrumsmodell aus Sicht der betreuenden Dienstleister

und der befragten Betriebe

Sicht Dienstleister 0%

Das Angebot Zentrumsmodell fiir Kleinbetriebe finde ich ...

Sicht Betriebe 0%

Das Angebot Zentrumsmodell fiir Kleinbetriebe finde ich ...

W gut

M sehrgut M ziemlich gut

M eher gut

Ergebnisse

Bewertung des Angebots jeweils ein unterschiedlicher
Fokus gesetzt worden sein. Um die gleiche Einschatzung
wurden auch die Betriebe im Betriebsfragebogen gebe-
ten. Die Ergebnisse der Bewertung zeigt Abbildung 36.

In 79 % der Dienstleistertatigkeiten wird von den betreu-
enden Dienstleistern und von 86 % der befragten Betriebe
angegeben, dass sie das Angebot Zentrumsmodell eher
gut bzw. gut finden.

Mit einer offenen Frage wurden sowohl die betreuenden
Dienstleister je durchgefiihrter Dienstleistertatigkeit als
auch die Betriebe nach Optimierungsmoglichkeiten fiir
das Angebot Zentrumsmodell gefragt. Die kategorisierten
Antworten finden sich in Tabelle 20.

20% 40% 60% 80% 100%
n=279
mw=1,9
43,0% 36,2% 15,8% s=0,9
E.=21
mittelmafig gut = wenig gut M gar nicht gut
20% 40% 60% 80% 100%
n=154
g mw=1,6
oo  s=08
S E=7

M gar nicht gut

mittelmaBig gut

W wenig gut

Angaben gerundet

Abb. 36

Bewertung des Angebots Zentrumsmodell aus Sicht der betreuenden Dienstleister und der befragten Betriebe

Tabelle 20 Optimierungsmoglichkeiten fiir das Angebot Zentrumsmodell aus Sicht der betreuenden Dienstleister

und der befragten Betriebe

Sichtweise betreuende Dienstleister Anzahl Nennungen | Sichtweise befragte Betriebe Anzahl Nennungen

Aufwandsreduzierung bei Dokumentation

und Unterlagen

Informationen/Transparenz 35
Optimierung Terminierungsprozess 27
Betreuung/Beratung 31
Schulung 9

Sonstiges 10

Optimierung des organisatorischen,
zeitlichen Ablaufs fiir Kleinbetriebe

Betreuung 8
Information 5
Schulung 4
Kosten 3
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Ergebnisse

SchlieBlich wurden sowohl die betreuenden Dienstleister  Bei 66 % der Dienstleistertadtigkeiten wird von den betreu-
als auch die Betriebe gefragt, ob sie die Betreuung nach enden Personen angegeben, dass sie die Betreuung nach
Ende des Rahmenvertrags fortsetzen (Abbildung 37 und Ende des Rahmenvertrags fortsetzen.

Abbildung 38).

Angaben zur Haufigkeit der Fortsetzung der Betreuung nach Ende

des Rahmenvertrags aus Sicht der Dienstleister
Die Betreuung des Betriebs setze ich/setzen wir nach Ende des Rahmenvertrags fort:
100%
80%
65,7%
60%
34,3% 40%
20%
0%
ja nein
Angaben gerundet
n =300

Abb. 37 Angaben zur Haufigkeit der Fortsetzung der Betreuung nach Ende des Rahmenvertrags aus Sicht der Dienstleister

Angaben zur Haufigkeit der Fortsetzung der Betreuung nach Ende

des Rahmenvertrags aus Sicht der befragten Betriebe
Wir beabsichtigen, die Betreuung durch den bzw. die Dienstleister nach Ende des Rahmenvertrags fortzusetzen:
100%
80%
O,
60% 49,7%
41,0%
40%
o)
20% 9.3%
0% —
M ja M nein W weif} nicht Angaben gerundet
n=161

Abb.38  Angaben zur Haufigkeit der Fortsetzung der Betreuung nach Ende des Rahmenvertrags aus Sicht
der befragten Betriebe
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Die Griinde, warum die Betreuung nicht fortgesetzt werden
soll, sind nachfolgend in Tabelle 21 zusammengefasst:
Tabelle 21 Griinde fiir Nicht-Fortsetzung der Betreuung
aus Sicht der betreuenden Dienstleister

Betreuungsangebot/Externe Betreuung bzw. 23
Anbieter/Betreuung vorhanden

Noch offen/unklar 17
Wahl des Unternehmermodells 17
Sonstige (z.B. BetriebsschlieBung; fehlender 10
Zugang zur Thematik)

Ablehnung (Kiindigung) 7
Kosten 6

50 % der befragten Betriebe geben an, dass sie beabsich-
tigen, die Betreuung durch den Dienstleister nach Ende
des Rahmenvertrags fortzusetzen. 9 % der befragten Be-
triebe beabsichtigen das nicht und 41% sind sich noch
nicht sicher.

Die Griinde, warum Betriebe die Betreuung durch den bzw.
die Dienstleister nach Ende des Rahmenvertrages nicht fort-
setzen, sind nachfolgend in Tabelle 22 zusammengefasst:

Tabelle 22 Griinde fiir Nicht-Fortsetzung der Betreuung
aus Sicht der befragten Betriebe

Griinde fiir ,,nein“/“weif nicht*

Betreuungsangebot/Externe Betreuung bzw. An- 9
bieter/Betreuung vorhanden

Noch offen/unklar 4
Kosten 5

Sonstige (z. B. BetriebsschlieRung; mehr Interesse | 5
vom Dienstleister gewiinscht)

Ergebnisse

3.3.4.2 Bewertung des Angebots Zentrumsmodell
aus Sicht der Kontaktstellen und der Projekt-
verantwortlichen

Neben der Bewertung des Pilotprojekts Zentrumsmodell
aus Sicht der betreuenden Dienstleister und der Betriebe
wurden auch die Kontaktstellen sowie je ein Projektver-
antwortlicher der drei Berufsgenossenschaften bzw. der
DGUV um eine Bewertung gebeten. Die Ergebnisse sind
im Folgenden dargestellt.

Befragung der Kontaktstellen

In einem ersten Schritt wurden die drei Kontaktstellen

der UVT sowie die Kontaktstelle der DGUV mithilfe eines
Fragebogens um Riickmeldung zum Pilotprojekt gebeten.
Dieser enthielt Fragen zu den Starken und Schwachen des
Projektes, Fragen zum Prozessablauf, zur Unterstiitzung
im Projekt und zu den Rahmenbedingungen fiir die Weiter-
entwicklung eines betrieblichen Betreuungsnetzwerks.

Um einen Uberblick zu erhalten, wurde eine Auftei-

lung der verschiedenen Sichtweisen zum Pilotprojekt

vorgenommen:

« innerhalb des jeweiligen UVT

e innerhalb der DGUV

» zwischen dem jeweiligen UVT und der DGUV-Kontakt-
stelle bzw. DGUV- und UVT-Kontaktstelle

« zwischen UVT und Betrieben

e zwischen DGUV und Dienstleistern

Insgesamt sind Aussagen von 13 Personen der Kontakt-
stellen in die Auswertung eingeflossen. Die Riickmeldun-
gen wurden mittels einer SWOT-Analyse zusammenge-
filhrt und ausgewertet. In der Abbildung 39 (Seite 72) sind
die verdichteten Erkenntnisse ohne eine Priorisierung in
einem Gesamtiiberblick dargestellt.

Aus den unterschiedlichen Riickmeldungen der DGUV-
und der UVT-Kontaktstellen konnten sieben grundlegende
Stérken des Pilotprojekts identifiziert werden (Tabelle 23,
Seite 72).
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Ergebnisse

I
?¢

——— SWOT Analyse — Befragung der DGUV- und UVT-Kontaktstellen

STRENGTHS

« Standards
* Fachwissen

PPORTUNITIES T HREATS

w EAKNESSES

Unterstii

« Kommunikation

Abb. 39 SWOT Analyse — Befragung der DGUV- und UVT-Kontaktstellen

Tabelle 23 Stérken des Pilotprojekts Zentrumsmodell — Verdichtung aus der Riickmeldung der Kontaktstellen
und von Projektverantwortlichen

Zusammenarbeit

Die Zusammenarbeit im Rahmen des Pilotprojekts wurde von den befragten Personen sehr gelobt
und hat sich somit als eine wichtige Saule herauskristallisiert. Auf den verschiedensten Ebenen
funktionierte diese sehr gut.

Kommunikation war eine grundlegende Basis fiir die Projektzusammenarbeit. Der Austausch sowie
der personliche Kontakt mit Betrieben und Dienstleistern wurde positiv herausgestellt.

Transparenz/
Prozessabldufe

Der Projektablauf war von hoher Transparenz gepragt und es gab festgelegte Projektabladufe. In
einzelnen Bereichen wurden ein Handbuch zur Orientierung oder auch Tatigkeitsbeschreibungen
erstellt und weitere Ablaufe im Detail geregelt, was sich positiv auf die Zusammenarbeit und
Kommunikation ausgewirkt hat.

Akzeptanz

Gefestigt werden konnte im Zeitraum der Pilotphase die Akzeptanz des Pilotprojekts Zentrumsmodell.
Hervorzuheben an dieser Stelle ist die positive Resonanz in den Betrieben auf das Angebot.

Unterstiitzung/
Hilfestellung

Dieser Punkt ist eng mit dem Aspekt der ,,Zusammenarbeit” gekoppelt. Es wurden Probleme miteinan-
der geldst und Fragestellungen gemeinsam beraten, sodass eine Losung gefunden werden konnte.

Standards

Innerhalb des Projekts bedeutete das Setzen von Standards eine Form der Qualitatssicherung.
Hierunter fielen u. a. die vertraglichen Rahmensetzungen oder auch die Vermittlung von Dienstleistern
(Dienstleisterpool) durch die eingerichteten Kontaktstellen. Auf Seiten der Betriebe wirkte sich dies in
Form von Zeitersparnis und Aufwandsreduzierung beim ,,Finden“ von méglichen Dienstleistern aus.

Fachwissen

Innerhalb der Laufzeit des Pilotprojekts wurde immer mehr Fachwissen und Sachkompetenz aufgebaut,
sodass die Erfahrungen untereinander genutzt und praktische Hilfestellungen gegeben werden konnten.
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Aus den Riickmeldungen der Kontaktstellen konnten fiinf
grundlegende Schwachen des Pilotprojekts herausgear-
beitet werden (Tabelle 24).

Die einzelnen Aspekte im Teilbereich ,,Chancen* sind
miteinander verflochten und konnen nicht trennscharf
voneinander betrachtet werden. Je nachdem, wel-
cher Aspekt angegangen wiirde, hétte das Auswirkun-
gen auf die ,,Starken®, ,,Schwachen* und ,,Risiken*
(Tabelle 25, Seite 74).

Ergebnisse

Durch die Identifikation der,,Starken“, ,,Schwachen* und
»Chancen* kristallisieren sich mogliche ,,Risiken* bei ei-
ner Weiterfiihrung eines Betreuungsnetzwerks heraus. Die
Herausarbeitung der Risiken ermoglicht es, sie friihzeitig
einzukalkulieren und die Struktur und Prozesse des Be-
treuungsnetzwerks so aufzubauen, dass die méglichen
Risiken nicht eintreten. Je nachdem, welcher Aspekt auf-
gegriffen oder nicht aufgegriffen werden wiirde, hat dies
tendenziell sowohl positive als auch negative Auswirkun-
gen auf ein zukiinftiges Betreuungsnetzwerk (Tabelle 26,

Seite 74).

Tabelle 24 Schwachen des Pilotprojekts Zentrumsmodell — Verdichtung aus der Riickmeldung der Kontaktstellen und
von Projektverantwortlichen

Umsetzung
(buirokratisch,
umstandlich,
kompliziert)

Dokumentation/
Datenmaterial

Workflow/Ablauf

Fehlende Ressourcen

(Personal, Zeit, Basis-

wissen)

Kommunikation

Kurzbeschreibung

Ein Schwachpunkt des Pilotprojekts wurde in der konkreten Umsetzung gesehen. So wurde das
Gesamtverfahren als biirokratisch, umstédndlich und kompliziert empfunden. Hier ist zum einen das
Schreiben zur Betriebsakquise zu nennen. Hier wurden Begrifflichkeiten genutzt, die sich fiir die Be-
triebe als unverstandlich herausstellten. Zum anderen wurden die Projekt- sowie Vertragsunterlagen
als schwer verstandlich und zu kompliziert beschrieben. Dies hatte teilweise negative Auswirkungen,
sowohl auf Betriebe als auch auf Seiten der Dienstleister (z. B. keine Teilnahme am Projekt oder aus-
bleibende Riickmeldungen).

Hierzu zdhlte der Aufwand fiir verschiedene Dokumentationslisten-Eintragungen, welche fiir den
Projektablauf wichtig waren und von den Kontaktstellen vorgenommen werden mussten.

Des Weiteren war der Aufwand zur Vereinheitlichung aller betriebsbezogenen Daten in den erforder-
lichen Dokumenten des Pilotprojekts aufgrund von Abweichungen sehr hoch. So kam es teilweise zu
Ubermittlungsschwierigkeiten bei den verschiedenen Vertragsanlagen.

Als Erganzung zum obigen Punkt ,,Umsetzung® ist das Verfahren aufgrund der Komplexitat insgesamt
zu lang. Einzelne Entscheidungen bzw. Riickmeldungen zu Fragestellungen nahmen zu viel Zeit in An-
spruch. Des Weiteren unterschieden sich die Regelungen zum Verfahren innerhalb der UVT im Umgang
mit den Betrieben, sodass es auch hier zu Zeitverzégerungen kam. Das Verfahren, bis die Leistung beim
Betrieb angekommen ist, wurde als zu lang wahrgenommen.

Dieser Aspekt enthédlt mehrere Teilfaktoren. Aufgrund der verschiedenen UVT-Herangehensweisen im
Umgang mit dem Pilotprojekt standen unterschiedlich hohe Personalressourcen zur Verfiigung. Es gab
z.T. Personalengpadsse fiir die komplexe Bearbeitung des Projekts. Des Weiteren mangelte es an Zeit,
um sich intensiv mit dem Pilotprojekt auseinanderzusetzen, da es teils ,,nebenbei“ erfolgen musste
und nicht die Haupttatigkeit war. Das dazugehorige Basiswissen wurde innerhalb der Projektlaufzeit
angeeignet, d. h. Inhalt des Zentrummodells, Fachbegriffe, Abldufe. Die anfangliche fehlende Fach-
kompetenz hatte wiederum Auswirkungen auf den Faktor Zeit.

Es gab auch Schwachstellen in der Kommunikation. Hierunter zahlten z. B.

e fehlender Austausch zwischen Beteiligten,

e fehlende Riickmeldungen seitens der Betriebe,

e die Herausforderung auf Seiten der UVT, mit Betrieben telefonisch Kontakt aufzunehmen,

e eingeschrankte Kommunikationsméglichkeit mit den Dienstleistern aufgrund der erforderlichen
Gleichbehandlung,

e die Unwissenheit von Betrieben iiber die Betreuungsmoglichkeiten nach DGUV Vorschrift 2 sowie
uber das Pilotprojekt.
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Ergebnisse

Tabelle 25 Chancen fiir ein betriebliches Betreuungsnetzwerk — Verdichtung aus der Riickmeldung der Kontaktstellen
und von Projektverantwortlichen

Digitalisierung Sowohl die Dateniibermittlung als auch bestimmte Prozessabldufe sollten moglichst auf elektroni-
schem Weg bzw. automatisiert ablaufen, anstelle einer manuellen Eingabe.

Workflow-Anpassung Der Faktor ,,Digitalisierung* hangt eng mit einer Workflow-Anpassung zusammen. D. h., der Gesamt-
prozess und einzelne Aufgaben sollten neu definiert werden. Dies erfordert eine Entbiirokratisierung
und die Vereinfachung in der Gestaltung des Vertragswerks, hin zur Hinterlegung von einfachen,
rechtskonformen Prozessen. Daraus kdnnte eine Verkiirzung der Arbeitsabldufe resultieren.

Einfachheit der Die Einfachheit und Reduktion der Dokumente rundet die Aspekte ,,Digitalisierung” und ,Workflow-
Dokumente Anpassung* ab. Dokumente sollten inhaltlich von betroffenen Personengruppen verstanden werden
konnen und dennoch mit Rechtskonformitat einhergehen.

SIS ERGEIGERN Einheitliche Standards z. B. im Bereich ,,Dienstleisterpool” sind als Chance zu sehen, um Qualitat und
Quantitdt im Zentrumsmodell zu férdern. Eine gemeinsame Verstandigung der Beteiligten, einheitliche
Standards zu entwickeln, kann sich zusatzlich im Bereich ,,Chancen® positiv auswirken.

Kommunikation Der Aspekt Kommunikation beinhaltet das ,,miteinander reden” (transparente Kommunikation), sodass
Schwachstellen und negative Tendenzen im Voraus abgebaut werden kdnnen. Hierunter fallt auch die
Reduzierung von Kommunikations-Schnittstellen im Gesamtprozess, sodass die Kommunikation klar
geregelt und gestarkt wird.

Flexibilitat Flexibilitat bedeutet, dass die UVT im Aufbau/Ablauf des Gesamtprojekts miteinbezogen werden.
Das UVT-Know-How weiterhin an verschiedenen Schnittstellen optimal auszuschépfen, erdffnet auch
die Moglichkeit eines gemeinsamen und dennoch flexibel gestalteten Modellaufbaus.

Die drei Aspekte ,,Beratung®, ,,Akquise® und ,Verfiigbharkeit“ bauen aufeinander auf. Die postalischen
Anschreiben (Betriebsakquise) haben nicht den Erfolg gebracht, wie erhofft, sondern eher die telefo-
nische Beratung (Beratung). Ein Vorteil des direkten Kontakts bestand darin, dass insbesondere die
Verfiigbarkeit Betriebe die entstandenen Fragen direkt stellen konnten und umgehend eine Antwort erhalten haben.

Aus diesem Grund sollten entsprechend geschulte Ansprechpersonen vorhanden sein (Verfiigbarkeit),
welche zeitnah Hilfestellungen und Anleitung geben kénnen.

Tabelle 26 Risiken fiir ein betriebliches Betreuungsnetzwerk — Verdichtung aus der Riickmeldung der Kontaktstellen
und von Projektverantwortlichen

Risiken (Threats) Kurzbeschreibung
... mangelnde Kommunikation der Beteiligten und unklare Rollenverteilung.

Ressourcen/ ... nicht ressourcenschonend (Personal, Zeit, Aufwand, Technik, Finanzen);
Kapazitdten keine Kapazitdaten vorhanden

... schlechte oder verzogerte Kapazitatsplanung (Pool an Dienstleistern)

... mangelnder Kenntnisstand zur DGUV Vorschrift 2 bei Dienstleistern und Betrieben

Workflow/Arbeits- ... Workflow des Netzwerks funktioniert nicht in allen Teilprozessen

ablauf

Praxisndhe ... fehlende Praxisndhe, wenn Netzwerkumsetzung inklusive aller erforderlichen Dokumente/Vertrage
in der Praxis nicht realisierbar ist.

... nicht einheitlich angewandte Standards

Digitalisierung ... keine Digitalisierung mit entsprechendem hohen Dokumentationsaufwand
Dokumentations-

aufwand
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Interviews mit den Projektverantwortlichen

Aufbauend auf den Detailaussagen der Kontaktstellen
und der SWOT-Analyse wurden vier Einzelinterviews mit
je einem Projektverantwortlichen der drei Berufsgenos-
senschaften bzw. der DGUV durchgefiihrt. Im Fokus stan-
den eine Bewertung der ausgearbeiteten Starken, Schwa-
chen, Chancen und Risiken sowie die Sichtweise zu einer
moglichen zukiinftigen Weiterentwicklung eines betriebli-
chen Betreuungsnetzwerks.

Erganzungen zu ,,Chancen®

Nutzung von

Erfahrungswerten

13

Erganzungen zu ,,Risiken

Ressourcen-
mangel: Dienst-
leister (vor allem BA)
haben nicht ausrei-
chend Kapazitaten
zur Verfiigung

Schnittstellen
im UVT und

Rollenverteilung
im Projekt

Abb. 40

mehr Praxisnghe

durch einfacheren
Workflow schaffen

Ergebnisse

Die 0. g. herausgearbeiteten ,,Starken®, ,,Schwachen*,
»Chancen“ und ,Risiken“ wurden von den vier interview-
ten Personen bestatigt und um folgende Punkte erganzt
(Abbildung 40):

das schrittweise
Etablieren des
Zentrumsmodells
in die Praxis

Bedingung:
Entscheidung zum
Betreuungsnetzwerk

Ergdnzungen zu den Chancen und Risiken aus Sicht der Projektverantwortlichen
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Ergebnisse

Die Einzelinterviews beinhalteten auch Fragen nach An-
derungserfordernissen bzw. welche Rahmenbedingun-
gen erfiillt sein miissten, damit ein betriebliches Betreu-
ungsnetzwerk zukiinftig gut funktionieren und akzeptiert
werden konnte. In der Abbildung 41 sind die haufigsten
Nennungen zu den Anderungserfordernissen und Voraus-
setzungen zusammengefasst.

Anderung auf
der internen
Ebene Angemessene Unterstiitzung
aller betroffenen Bereiche
und Entscheidungstrager bei
den UVT/DGUV

Digitalisierung/einheitliche Plattform

Struktur und akzeptierte Rahmen-
bedingungen (Preisgestaltung,
Vergiitung, Marktrahmen)

Akzeptanz
in den

Betrieben starkere Beriicksichtigung

der Sichtweise von Betrieben
beim Netzwerkaufbau
(Theorie vs. Praxis)

Reduzierung der Komplexitat;
einen leichten Zugang zum Modell

schaffen; Aufwand reduzieren

Motivation der Betriebe
(= Angebot ist Problemldser)

AbschlieRend gibt Tabelle 27 (Seite 77) nochmal einen
finalen, gebiindelten Uberblick tiber die Erhebungseinhei-
ten bzw. die Aufschliisselung von Dienstleistern, Betrie-
ben und Dienstleistertadtigkeiten zur Evaluation des Pilot-
projekts Zentrumsmodell.

Anderung auf
der externen
Ebene

Unwissenheit im Themen-
gebiet ,,DGUV Vorschrift 2%
verringern; Branchenunterschiede
beriicksichtigen

Attraktivitat bzw. Mehrwert des
Angebots herausstellen; Motivation
und Praxisndhe schaffen

Nutzung aller Informationskanale fiir
Betriebe und andere Zielgruppen
(Fortbildungen, Schwerpunktaktionen etc.)

Allgemein
zum zukiinfti-

gen Angebot Chance: Aufbau eines

deutschlandweiten, funktionie-
renden Betreuungsnetzwerk;
Risiko: Konkurrenz zum freien Markt

Moglichkeit der Nutzung von gemein-
samem intelligentem, neuem digitalen
System (Vermeidung von Parallel-
strukturen — ressourcenschonend)

Wille zur Weiterfithrung muss vorhanden
sein (= UVT-Ubergreifend)

Abb. 41 Anderungserfordernisse und Voraussetzungen auf interner und externer Ebene aus Sicht der Projektverantwortlichen
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Ergebnisse

Tabelle 27 Ubersicht iiber die Dienstleister, Betriebe und Dienstleistertitigkeiten

Recherchierte und kontaktierte Die Anzahl entspricht allen von der DGUV fiir das Pilotprojekt Zentrumsmodell 404
Dienstleister recherchierten und kontaktierten Dienstleistern.
Dienstleister, die einen Zulas- Die Anzahl gibt an, wie viele der kontaktierten Dienstleister einen Antrag auf 29
sungsantrag gestellt haben Zulassung gestellt haben.
Zugelassene Dienstleister Die Anzahl gibt die Zahl der fiir das Pilotprojekt Zentrumsmodell zugelassenen 18
Dienstleister an.
Kontaktierte Betriebe Die Zahl zeigt die von den drei teilnehmenden Berufsgenossenschaften fiir 6.601
das Pilotprojekt Zentrumsmodell insgesamt kontaktierten Betriebe an. Diese
wurden mittels Akquiseschreiben angeschrieben.
Betriebe, die eine Teilnahmever- Die Zahl entspricht der Anzahl von kontaktierten Betrieben, die die Teilnahme- 362
einbarung unterschrieben haben | vereinbarung fiir das Pilotprojekt Zentrumsmodell unterschrieben haben.
Von Betrieben ausgewahlte Diese Zahl zeigt die von den Betrieben ausgewdhlten Dienstleister an. 15
Dienstleister Gemeint sind Dienstleisterunternehmen, welche Organisationen mit mehreren
Personen sein kbnnen oder Solo-Selbstdndige.
Tatig gewordene Dienstleister Diese Zahl zeigt die Dienstleister an, die in den Betrieben tatig geworden sind. 14
Gemeint sind Dienstleisterunternehmen, welche Organisationen mit mehreren
Personen sein kénnen oder Solo-Selbstdndige.
Teilnehmende Betriebe, die Diese Zahl gibt die teilnehmenden Betriebe an, die die Teilnahmevereinbarung | 330
den Prozess komplett durchlaufen | unterschrieben und den Prozess komplett durchlaufen haben, also vom Dienst-
haben leister betreut wurden. Zudem liegen hier die vom Dienstleister ausgefiillten
Anlagen 6 und 7 des Rahmenvertrags vor. Damit wird auch deutlich, dass 32
Betriebe, nachdem sie die Teilnahmevereinbarung unterschrieben haben,
ausgeschieden sind und keine Leistungen erhalten haben.
Gesamtsumme durchgefiihrter Die Zahl zeigt an, wie viele Dienstleistertatigkeiten in den 330 teilnehmenden 360*
Dienstleistertdtigkeiten in teil- Betrieben erfolgt sind. Die Zahl liegt hoher als die Zahl der teilnehmenden Be-
nehmenden Betrieben triebe, weil es Betriebe gab, die von beiden Professionen betreut wurden und
damit fiir diese Betriebe die Anlagen 6 und 7 sowohl von BA als auch von Sifa
ausgefiillt wurden. Nicht beriicksichtigt sind die Leistungen, die Dienstleister
aufgrund von Mehrbedarf erbracht haben.
Durchgefiihrte Dienstleister- Diese Zahlist eine Teilmenge der durchgefiihrten Dienstleistertatigkeiten in den 303*
tdtigkeiten in teilnehmenden teilnehmenden Betrieben. Es ist die Zahl, bei der am Stichtag fiir die Auswertung
Betrieben, die in die Auswertung  der Ergebnisse im Rahmen der Evaluation des Pilotprojekts Zentrumsmodell die
einbezogen werden konnten = ausgefiillten Anlagen 6 und 7 des Rahmenvertrags vorlagen und die aufgrund ihrer
»durchgefiihrte Dienstleister- Qualitdt in die Auswertung einbezogen werden konnten. Diese Zahl ist geringer
tdtigkeiten als die Gesamtsumme durchgefiihrter Dienstleistertadtigkeiten in den teilnehmen-
den Betrieben, da nicht alle Berichtsbogen in die Auswertungen einbezogen wer-
den konnten: 15 Berichtsbdgenpaare konnten aufgrund schlechter Ausfiillqualitat
nichtin die Auswertung einbezogen werden. Fiir 28 Dienstleistertadtigkeiten lagen
die ausgefiillten Formulare erst nach dem Stichtag vor. In zwolf Fallen fand nur
eine telefonische Beratung im Zuge der SARS-CoV-2-Pandemie statt.
Betreute Betriebe, die in der Diese Zahl gibt an, auf wie viele Betriebe sich die durchgefiihrten Dienstleister- | 282*
Auswertung der Dienstleistertatig- | tatigkeiten verteilt haben, die in die Auswertung einbezogen werden konnten.
keiten beriicksichtigt sind Diese Zahlist niedriger als die durchgefiihrten Dienstleistertdtigkeiten in teil-
nehmenden Betrieben, da 23 Betriebe von beiden Professionen betreut wurden.
Angeschriebene Betriebe, die Diese Zahl gibt an, wie viele Betriebe im Rahmen der Evaluation des Pilot- 249
den Betriebsfragebogen erhalten | projekts Zentrumsmodell bis zum Stichtag angeschrieben wurden, um an der
haben Betriebsbefragung teilzunehmen. Die Zahl ist kleiner als die Anzahl der betreu-
ten Betriebe, da der Betriebsfragebogen friihestens vier Wochen nachdem An-
lage 7 bei der DGUV eintraf verschickt wurde.
Befragte Betriebe Diese Zahl gibt, an wie viele Betriebe tatsachlich an der Betriebsbefragung teil- | 166
genommen haben und in die Auswertung einbezogen werden konnten.

* In zwei Betrieben fand eine Betreuung durch beide Professionen desselben Dienstleisters statt, bei der zundichst Anlage 6 von der Sifa
und Anlage 7 dann vom Betriebsarzt bzw. Anlage 6 vom Betriebsarzt und Anlage 7 von der Sifa ausgefiillt wurden. 358 Berichtsbégen
dokumentierten die Tdtigkeiten von jeweils einer Profession.
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4 Kernaussagen zu den Ergebnissen sowie
Ableitung von Empfehlungen fiir die zukiinftige
Ausrichtung eines Betreuungsnetzwerks

Im folgenden Kapitel werden aus den Ergebnissen der
Evaluation Kernaussagen abgeleitet. Es wird darge-
stellt, inwieweit die angestrebten Ziele des Pilotprojekts
Zentrumsmodell erreicht werden konnten und welche

Empfehlungen fiir die mégliche zukiinftige Ausrichtung ei-

nes betrieblichen Betreuungsnetzwerks herausgearbeitet
werden konnten.

41 Kernaussagen

411 Kernaussagen zur Strukturqualitat
Recherche und Akquise von Dienstleistern fiir

die ausgewdhlte Region

Die Region Ostwestfalen-Lippe stellte sich im Rahmen
der Markterkundung im Frithjahr 2018 fiir das Pilotprojekt
Zentrumsmodell als geeignet heraus. Einerseits handelt
es sich um eine landliche Region mit regionalen Ballungs-
zentren, andererseits ergab die Markterkundung eine
ausreichende Anzahlvon Dienstleistern mit entsprechen-
den Kapazitaten fiir die betriebsarztliche und sicherheits-
technische Betreuung von Betrieben, wenngleich die
Anzahl der Riickmeldungen aus der Markterkundung im
niedrigen zweistelligen Bereich lag. Zusatzlich abgefragte
Kapazitaten fiir weitere Professionen, z. B. in Arbeits- und
Organisationspsychologie, Arbeitshygiene oder Gesund-
heitswissenschaften, wurden ebenfalls gemeldet, wenn
auch wenige. Die Riickmeldungen bei der Markterkun-
dung ermdglichten die Durchfiihrung des Open-House-
Modells einerseits und bildeten eine solide Grundlage
fiir die Preisgestaltung andererseits. Allerdings sollte die
Preisgestaltung aufgrund des geringen Riicklaufs und der
breiten Spannweite sowie eventueller regionaler Unter-
schiede fiir zukiinftige Modelle oder eine flichendecken-
de Umsetzung erneut gepriift werden.

Die liber die Recherche- und Akquisetatigkeiten des
Projekts ermittelte Anzahl an moéglichen Dienstleistern
insgesamt kann mit 404 als positive Grundlage fiir die
Durchfiihrung des Pilotprojekts bewertet werden. Es han-
delte sich dabei ausschlieBlich um Anbieter aus Deutsch-
land — davon etwa jeder dritte Anbieter (30,2 %) aus der
Region Ostwestfalen-Lippe —, die sowohl regional, aber
mehrheitlich tiberregional tatig sind. Grof3ere Organisati-
onen (62,9 %) waren weitaus hdufiger vertreten als Solo-
Selbstandige (37,1%).

Die Bemiihungen, Dienstleister auf die Ausschreibungim
Vergabeportal aufmerksam zu machen und zur Teilnahme

78

zu motivieren, waren vielféltig. Insgesamt hatte aber kei-
ne dieser zusdtzlich durchgefiihrten Akquisemafinahmen,
mit denen insbesondere die Motivation zur Teilnahme
weiterer Betriebsarztinnen und -drzte sowie Fachkréfte fiir
Arbeitssicherheit fiir bestimmte Wirtschaftszweige ange-
strebt wurde, einen wesentlichen erkennbaren Effekt auf
die Anzahl der Registrierungen im Vergabeportal bzw. der
gestellten Antrdage auf Zulassung. Das Zulassungsverfah-
ren nach dem Open-House-Modell war fiir die Dienstleis-
ter in der Regel noch unbekannt und zudem mag auch die
Begrenzung des Projekts auf ein Jahr fiir einige Dienstleis-
ter nicht attraktiv genug gewesen sein. Seitens der Dienst-
leister war ein hoher Erklarungsbedarf zum Pilotprojekt
Zentrumsmodell inklusive des Zulassungsverfahrens er-
kennbar. Der direkte Kontakt zu den Dienstleistern war
aufgrund der Anforderungen des Zulassungsverfahrens
nach dem Open-House-Modell insbesondere vor der Zu-
lassung eingeschrankt. Es wurden jedoch — wie bei Verga-
beverfahren — im Vergabeportal Bieterinformationen zur
Erklarung des Verfahrens und zur Beantwortung von Fra-
gen bereitgestellt und wahrend der Projektlaufzeit erganzt.
Uber diese Bieterinformationen wurden auch wihrend der
Projektlaufzeit erforderliche Verfahrensanpassungen mit-
geteilt. Diese wurden getroffen, um die Durchfiihrbarkeit
des Projekts zu gewdhrleisten und insbesondere die Be-
teiligung von bendtigten weiteren Dienstleistern bzw. die
Bereitstellung von zusatzlichen Ressourcen durch bereits
zugelassene Dienstleister zu erleichtern.

Zulassung von Dienstleistern

Uber das Vergabeportal haben sich insgesamt 63 Dienst-
leister (15,6 %) registriert. Dies wird als Interesse am Pilot-
projekt Zentrumsmodell interpretiert, da die Registrierung
fiir die Dienstleister unerldsslich war, um im Verlauf des
Projekts die erforderlichen Berichtsbdgen libermitteln zu
kdonnen. Das Herunterladen der notwendigen Unterlagen
fiir die Zulassung am Pilotprojekt Zentrumsmodell war
auch ohne Registrierung moglich.

Einen Antrag auf Zulassung haben 29 Dienstleister von
den im Rahmen der Akquisemafinahmen kontaktierten
404 Dienstleistern gestellt. Das entspricht einem Prozent-
satzvon 7,2 %. Die Bekundung eines Teilnahmewunsches
am Pilotprojekt Zentrumsmodell iiber einen Zulassungsan-
tragist also eher gering ausgefallen. Als mogliche Begriin-
dung dafiir zeigen die Ergebnisse der Evaluation, dass das
Zulassungsverfahren nach dem Open-House-Modell und
das Vertragswerk als sehr komplex und aufwandig wahr-
genommen wurden. Mogliche Erklarungen, die aus einzel-
nen Hinweisen hervorgehen, waren aber auch, dass die
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Kapazitatsauslastung der Dienstleister grundsatzlich hoch
ist, die angebotene Vergiitung keinen zusatzlichen Anreiz
bot und Dienstleister zogerten, ihre Kapazitdten verbind-
lich fiir die Dauer der Projektlaufzeit bereitzustellen, da

es keine vertragliche Abnahmegarantie gab. Die positiven
Rickmeldungen auf die im Laufe des Projekts ermoglichte
zusétzliche Bereitstellung flexibler Ressourcen bei aktuell
vorhandenem Bedarf weisen darauf hin. Da es sich hierbei
um Hinweise aus Einzelfdllen handelt, miissten diese in
weiteren Recherchen verifiziert werden.

Tatsachlich zugelassen wurden 18 Dienstleister, also

4,5 % von 404 angeschriebenen Dienstleistern. Die Teil-
nahmequote der tdtigen Dienstleister im Verhdltnis zur
durchgefiihrten Akquisetdtigkeit ist als gering anzusehen.

Das Zulassungsverfahren, also die Priifung, ob die erfor-
derlichen Teilnahmevoraussetzungen von den Dienstleis-
tern erfiillt und die entsprechenden Nachweise vorhan-
den sind, war ein wesentlicher Teil der Qualitatssicherung
fiir das Pilotprojekt Zentrumsmodell und fiir die dariiber
angebotene betriebliche Betreuung. Die Ergebnisse der
Evaluation zeigen, dass die Priifung der Antrdge auf Zu-
lassung sehr zeitintensiv sowie komplex war und sowohl
zu langen Prozessen gefiihrt hat als auch dazu, dass
nicht alle Zulassungsantrdge angenommen werden konn-
ten bzw. dass Dienstleister ihre Beantragung nicht wei-
ter verfolgt haben. Direkt bei der Antragstellung fehlten
oftmals mehrere Nachweise oder waren ungeeignet und
mussten nachgefordert werden. Haufig dauerte es lange,
bis Dienstleister die (nach-)geforderten Unterlagen ein-
gereicht haben. Diesbeziiglich erschwerend kam hinzu,
dass das Zulassungsverfahren vor der Zulassung keine di-
rekte Kommunikation mit den Dienstleistern ermoglichte.
Die Kommunikation mit Dienstleistern vor ihrer Zulassung
erfolgte {iber das Vergabeportal und {iber die Veroffentli-
chung von Bieterinformationen darin. Uber den gesamten
Projektzeitraum wurden 18 Bieterinformationen mit insge-
samt 80 Fragen und Antworten verdffentlicht.

Das Zulassungsverfahren sollte die Bereitstellung der be-
notigten Ressourcen zu den vertraglichen Bedingungen
sicherstellen und gewahrleisten, dass die von DGUV und
UVT vermittelten Betriebsarztinnen/-arzte und Fachkréfte
fur Arbeitssicherheit die von der DGUV Vorschrift 2 in Ver-
bindung mit dem ASiG geforderte Fachkunde aufweisen.
Damit wurde die Qualitdt der Dienstleister gesichert und
Unternehmerinnen und Unternehmer wurden vom Auf-
wand der Priifung der Fachkunde entlastet.

Hinsichtlich des Aufwands der Nachweispriifung durch die
DGUV muss differenziert werden: Die Priifung der Nach-
weise fiir Betriebsadrztinnen und -drzte war im Vergleich zu
den Nachweisen der Fachkréfte fiir Arbeitssicherheit — bis
auf eine Ausnahme — einfacher, da mit dem Erwerb des
Facharzttitels die Priifung durch die zustandige Landes-
drztekammer quasi vorweggenommen wurde und die be-
triebsarztlichen Tatigkeiten zudem nicht auf bestimmte
Wirtschaftszweige beschrankt sind. Die Zulassungsantrdge
fiir Fachkréfte fur Arbeitssicherheit erforderten hingegen
eine genauere Priifung, um nachvollziehen zu kdnnen, ob
das gemeldete sicherheitstechnische Personal des Dienst-
leisters tatsdchlich iiber die erforderliche Fachkunde nach
DGUV Vorschrift 2 zur Betreuung von teilnehmenden Betrie-
ben verfiigt und den Anforderungen des Vertragswerks ent-
spricht. SchlieBlich zeigen die Ergebnisse einen Zeitraum
fiir den Zulassungsprozess der Dienstleister von 16 bis 246
Tagen mit durchschnittlich 74,5 Tagen an.

Die gemeldeten Kapazitdten der zugelassenen Dienstleis-
ter mit 46 Fachkréften fiir Arbeitssicherheit mit 1.584 be-
reitgestellten Stunden pro Monat sowie fiinf Betriebsarz-
tinnen bzw. -drzten mit 130 bereitgestellten Stunden pro
Monat waren fiir den Betreuungsbedarf der teilnehmen-
den Betriebe im Pilotprojekt Zentrumsmodell grundsatz-
lich ausreichend, mussten aber — insbesondere fiir den
Bereich der betriebsarztlichen Betreuung — bedarfsbezo-
gen durch flexible Ressourcen erganzt werden. Dabei ist
zu beachten, dass die Anzahl der am Pilotprojekt teilneh-
menden Betriebe nur einen Bruchteil aller Betriebe in der
Region darstellt. Insofern wurde durch das Pilotprojekt
keine flachendeckende Betreuung vorgenommen, was im
Projekt aber auch nicht angestrebt war. Ab welchem pro-
zentuellen Schwellenwert beziiglich aller Betriebe eine
Betreuung nicht mehr hidtte zur Verfiigung gestellt werden
kdonnen, kann basierend auf den vorliegenden Projekter-
gebnissen nicht abgeschétzt werden. Insgesamt wurden
deutlich mehr Kapazitdten fiir einen moglichen Einsatz
von Fachkraften fiir Arbeitssicherheit gemeldet als Kapa-
zitaten fiir den Einsatz von Betriebsarztinnen und -drzten.
Die Ergebnisse zeigen, dass sich das Kapazitdtsangebot
der Dienstleister mit der Nachfrage auf Seiten der Betrie-
be deckte, da die Nachfrage nach betriebsarztlichen Be-
treuungsleistungen eher gering ausfiel. Dass die Méglich-
keit, flexible Ressourcen auf Anfrage zu melden, von den
Dienstleistern in der Regel wahrgenommen wurde, konnte
darauf hindeuten, wie wichtig fiir die Dienstleister eine
Moglichkeit zum flexiblen Einsatz ihrer Ressourcen bzw.
eine verbindliche Abnahme ihrer Kapazitdten ist.
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Allerdings bildete die Anfrage flexibler Ressourcen eine
Ausnahme und war auch im Stundenumfang eher be-
grenzt, sodass keine Aussage iiber den wirklichen Effekt
dieses Instruments in einem gréBeren Rahmen getroffen
werden kann.

Bedarfe der Betriebe und Betriebsakquise

Im Rahmen des Pilotprojekts Zentrumsmodell wurden von
den beteiligten Berufsgenossenschaften etwa 6.600 Be-
triebe angeschrieben. Dabei wurden verschiedene Akqui-
sestrategien angewandst; einheitliche Grundlage bildete
ein abgestimmtes Muster-Anschreiben an die Betriebe.
Obwohl die tiberwiegende Mehrheit der teilnehmenden
Betriebe das Anschreiben der jeweils zustandigen Berufs-
genossenschaft als ersten Weg der Kenntnisnahme des
Pilotprojekts Zentrumsmodell nannte, erfolgte auf das
Anschreiben nur selten eine direkte Reaktion. Mit Erin-
nerungen zeigten sich zundchst insgesamt 595 Betriebe
interessiert. Die Akquisestrategie einer Berufsgenossen-
schaft, bei der alle angeschriebenen Betriebe im personli-
chen Kontakt telefonisch im Nachgang des Anschreibens
kontaktiert wurden, erbrachte jedoch das grofte Interesse
und schlielich auch die hochste Anzahl abgeschlosse-
ner Teilnahmevereinbarungen mit den Betrieben. Diese
Akquisestrategie war jedoch gleichzeitig mit einem ho-
hen personellen Aufwand bei der UVT-Kontaktstelle ver-
bunden. Insgesamt konnte im Laufe des Projekts bis zum
20.05.2020 mit 362 Betrieben eine Teilnahmevereinba-
rung abgeschlossen werden.

4.1.2 Kernaussagen zur Prozessqualitat

Tatige Dienstleister, teilnehmende Betriebe und
durchgefiihrte Dienstleistertatigkeiten

Von den 18 zugelassenen Dienstleistern wurden bis zum
30.06.2020 15 Dienstleister von Betrieben ausgewahlt,
wovon 14 bis zum Ende der Erprobungsphase des Pilot-
projekts Zentrumsmodell in Betrieben tatig wurden. Einige
der Dienstleister wurden in mehreren Betrieben tatig, eini-
ge nurin jeweils einem Betrieb. Die Halfte aller Dienstleis-
ter wurde trageriibergreifend tatig. Am haufigsten wurden
Dienstleister ausgewahlt, die sowohl betriebsarztliche

als auch sicherheitstechnische Beratungsleistungen an-
boten. Die Ergebnisse zeigen damit, dass tatsachlich ein
Netzwerk mehrerer Dienstleister entstanden ist und nicht
nur einzelne grof3e Dienstleister als vereinzelte ,,Zentren®
in der Region fungierten. Aufierdem sind Synergieeffekte
entstanden, da die Dienstleister nur einmal gepriift und
zugelassen wurden; somit konnten sie in Branchen von
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bis zu drei Berufsgenossenschaften und damit in der Re-
gel bei einer Mehrzahl von Betrieben eingesetzt werden.

Letztlich ist es nicht tiberraschend, dass hadufig Dienst-
leister ausgewahlt wurden, die betriebsdrztliche und si-
cherheitstechnische Leistungen aus einer Hand anbieten
konnten. Es wirft aber die Frage auf, ob der Ermittlungs-
mechanismus Dienstleister mit beiden Professionen vor-
schlagen kdnnte, wenn der Betrieb einen entsprechenden
Bedarf (BA und Sifa) anmeldet oder wie ggf. Einzelanbie-
ter beider Professionen sinnvoll verbunden werden kénn-
ten. Generell ist zu iiberlegen, wie die Zusammenarbeit
der Professionen zukiinftig geférdert werden konnte.

Von den 362 Betrieben, die eine Teilnahmevereinbarung
abgeschlossen haben, sind insgesamt 330 Betriebe im
Rahmen des Pilotprojekts Zentrumsmodell betreut wor-
den und durchliefen somit den kompletten Prozess. 32
Betriebe, also 9 %, haben das Projekt aus unterschied-
lichen Griinden vorzeitig beendet. Die Teilnahmequote
der Betriebe im Verhaltnis zum erbrachten Aufwand bei
der Akquise ist insgesamt als nicht zufriedenstellend

zu bewerten. Die Auswertung der Betriebsakquise zeigt
weiterhin, dass die verschiedenen Strategien der Berufs-
genossenschaften unterschiedliche Effekte hatten. Die
teilnehmenden Betriebe entstammen verschiedenen Wirt-
schaftszweigen, wobei die Wirtschaftszweige ,,Gesund-
heitswesen“ und ,,Erbringung sonstiger iberwiegend per-
sonlicher Dienstleistungen deutlich iberwiegen.

Von den Betrieben angefragte Ressourcen lagen fiir die
sicherheitstechnischen Leistungen mit 981 Stunden aus
240 Betrieben deutlich hoher als fiir die betriebsarzt-
lichen Leistungen mit 262,5 Stunden aus 51 Betrieben.
39 Betriebe haben sowohl betriebsarztliche als auch si-
cherheitstechnische Leistungen angefragt. Ein Mehrbe-
darf an Beratung wurde von 19 Betrieben mit einem Ge-
samtumfang von 231,5 Stunden in Anspruch genommen.

In den 330 teilnehmenden Betrieben wurden 360 Bera-
tungen durch Dienstleister, so genannte Dienstleisterta-
tigkeiten, durchgefiihrt, da einige Betriebe von beiden
Professionen betreut wurden. 303 Dienstleistertadtigkei-
ten dienten als Grundlage fiir die weitere Auswertung
der Ergebnisse; diese fanden in 282 Betrieben statt.
Entsprechend der angefragten Ressourcen wurden die
Dienstleistertatigkeiten zu fast 80 % von Fachkraften fiir
Arbeitssicherheit erbracht und entsprechend zu etwas
mehr als 20 % von Betriebséarztinnen und -arzten. Fast
jeder zweite Einsatz (40 %) vom 20-prozentigen Anteil
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betriebsarztlicher Tatigkeiten an allen durchgefiihrten Ta-

tigkeiten entfiel auf Arztinnen bzw. Arzte in Weiterbildung.

Die Ergebnisse zeigen, dass die angefragten Bedarfe der
Betriebe im Rahmen des Projekts iber die zur Verfiigung
stehenden Kapazitdten der Dienstleister erbracht werden
konnten, also der Bedarf gedeckt werden konnte — auch
tiber den Einsatz von Arztinnen bzw. Arzten in Weiterbil-
dung. Hatte bei den Betrieben ein hoherer Bedarf an be-
triebsarztlichen Leistungen bestanden, dann hétte das
Modell mit den verbindlich akquirierten Kapazitdten die-
sen Bedarf nicht decken kénnen. Weitere Professionen
wurden im Rahmen des Pilotprojekts von den Betrieben
nicht angefragt. Da in der Regel bislang nicht betreute
Kleinst- und Kleinbetriebe an dem Projekt teilnahmen,
waren vornehmlich Aufgaben aus der Grundbetreuung zu
erfiillen, in der weitere Professionen nach der DGUV Vor-
schrift 2 nicht eingesetzt wurden. Dementsprechend wur-
de von den Betrieben wahrend der Projektlaufzeit kein
Bedarf an weiteren Professionen gemeldet.

Allerdings verfiigten einige Fachkréfte fiir Arbeitssicher-
heit iber Zusatzqualifikationen, z. B. im Bereich des
Brandschutzes, und setzten diese Kenntnisse auch ein.

Hinsichtlich der Regionalitdt der Dienstleistertdtigkeiten
in den teilnehmenden Betrieben ldsst sich aus den Ergeb-
nissen festhalten, dass fast zwei Drittel der Dienstleis-
tertdtigkeiten in einem Radius von 50 km pro Strecke er-
folgte, sodass 77 % aller Dienstleistertatigkeiten mit einer
Wegezeit pro Strecke von unter einer Stunde stattgefun-
den haben. Die Forderung von regionaler Ndhe durch das
Pilotprojekt Zentrumsmodell kann daher auf Basis dieser
Evaluationsergebnisse bestdtigt werden. Allerdings muss
differenziert werden, denn das Ergebnis ist durch den
deutlich hoheren Anteil von Fachkréften fiir Arbeitssicher-
heit unter den betreuenden Dienstleistern gepragt. Der
Radius von bis zu 50 km trifft fiir 70 % der betreuenden
Fachkréfte fiir Arbeitssicherheit zu, aber nur fiir 40 % der
betreuenden Betriebsdrztinnen und -drzte. Aufgrund ge-
ringerer Teilnahmezahl von betriebsarztlichen Dienstleis-
tern im Projekt war das dezentrale Netzwerk schwédcher

ausgeprdgt als bei den sicherheitstechnischen Dienstleis-

tern, sodass langere Fahrwege erforderlich waren.

Ebenfalls bestatigt werden kann, dass es gelungen ist,
die vorwiegend angeschriebenen Kleinstbetriebe zu errei-
chen: Mit 86 % haben die meisten Dienstleistertdtigkei-
ten in Betrieben mit weniger als zehn Beschéftigten statt-
gefunden. Im Verhaltnis zur Akquise — hier wurden 70 %
Kleinstbetriebe angeschrieben — haben prozentual mehr
Kleinstbetriebe als Kleinbetriebe teilgenommen. Dabei
handelte es sich zu drei Viertel um Betriebe, die bisher
nicht betreut wurden bzw. noch keine Betreuung hatten.
Damit zeigt das Pilotprojekt Zentrumsmodell einen Weg
auf, auch nicht betreute Kleinstbetriebe zu erreichen und
in eine Betreuungsform zu bringen.

Betreuungserfordernisse, tatsdachliche Betreuungs-
umfinge, Betreuungsinhalte und Zusammenarbeit

der Professionen

Im Rahmen des Pilotprojekts Zentrumsmodell erfolgte
die Betreuung tiberwiegend nach Anlage 1 der DGUV Vor-
schrift 2 (61%), seltener nach Anlage 3 (28 %). Manche
Unternehmerinnen bzw. Unternehmer haben wahrend
der Projektlaufzeit die QualifizierungsmaBnahmen zur
alternativen Betreuung absolviert und fiir die bedarfs-
orientierte Betreuung Kapazitdten der Dienstleister ange-
fordert. 10 % der Betreuungen fanden nach Anlage 2 der
DGUV Vorschrift 2 statt.

Konkret wurde im Projekt tiberwiegend die Grundbetreu-
ung nach Anlage 1 der DGUV Vorschrift 2 erbracht (Unter-
stiitzung bei der Erstellung bzw. der Aktualisierung der
Gefahrdungsbeurteilung; dies war auch vorrangig im Rah-
menvertrag gefordert). Auffallend war, dass fiir die Betreu-
ung der Betriebe nach Anlage 2 die Grundbetreuung — die
nach Anlage 2 wesentlich umfangreicher ist als nach An-
lage 1der DGUV Vorschrift 2 — in den meisten Féllen auch
nurim Umfang von drei Stunden in Anspruch genommen
wurde, obwohl die Einsatzzeiten nach der Berechnung
vermutlich hatten hoher ausfallen missen. (Z. B. liegt der
Stundenumfang in Betreuungsgruppe Il mit 11 Vollzeit-
beschaftigten bei 5,5 Stunden, aufgeteilt auf Fachkraft fiir
Arbeitssicherheit und Betriebsarztin/-arzt.)

In der Regel wurde zundchst der gesetzte finanzielle An-
reiz zur Betreuung wahrgenommen, was dessen forder-
liche Funktion bestatigt. Es wurden jedoch nur wenige
Betriebe mehr als drei Stunden betreut. Immerhin die
Halfte der Betriebe beabsichtigt, die Betreuung mit dem
Dienstleister fortzusetzen, 9 % verneinen dies. Die Weiter-
fuhrung der Betreuung ist bei etwas weniger als der Halfte
der befragten Betriebe noch offen.
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Der Beratungsprozess hat in den meisten Fallen vor Ort
stattgefunden. Inhalte der Betreuung waren iiberwiegend
die Unterstiitzung bei

o der Erstellung der Gefahrdungsbeurteilung,

» der Unterweisung von Beschdftigten,

o der Priifung von Arbeitsmitteln,

» Fragen zum Brandschutz und zu Notfallmanahmen und
e MaBnahmen und Ausbildung zur Ersten Hilfe.

Die Integration von Sicherheit und Gesundheit in be-
stehende Prozesse (Konzept) und die Ubertragung von
Pflichten waren weniger Inhalt der Betreuung. Offen bleibt
daher, wie nachhaltig die Beratung wirkt.

Hinsichtlich der Zusammenarbeit der beiden Professio-
nen in der Betreuung, wie sie von der DGUV Vorschrift 2
vorgegeben wird, erbrachten die Ergebnisse kein positi-
ves Bild. Zum einen wurde der Bedarf an der jeweils an-
deren Profession nurvon 30 % der betreuenden Dienst-
leister kenntlich gemacht, zum anderen wurde von 80 %
angegeben, nicht mit der anderen Profession zusammen
gearbeitet zu haben. Aufgrund der hdufigen Angabe, die
Berichtsbdgen des Projekts nicht mit der jeweils ande-
ren Profession abgestimmt zu haben, da diese nicht vor-
handen war, muss davon ausgegangen werden, dass es
nicht gelungen ist, fiir alle teilnehmenden Betriebe die
gleichzeitige sicherheitstechnische und betriebsarztliche
Betreuung sicherzustellen. Der Ermittlungsmechanismus
fiir die Betreuungsangebote gewdhrleistete nicht, dass
beide Berufsgruppen gleichzeitig oder von demselben
Dienstleister kamen, was die Zusammenarbeit der Berufs-
gruppen und die zielgerichtete abgestimmte Beratung der
Betriebe méglicherweise verbessert hatte.

Organisation, Ausgestaltung und Steuerung

des Pilotprojekts Zentrumsmodell; férderliche und
hemmende Bedingungen

Die Prozessschritte im Pilotprojekt Zentrumsmodell, bei-
spielsweise Ausfiillen der Teilnahmevereinbarung durch
die Betriebe, Riickmeldung ausgewdhlter Dienstleister
von Betrieben sowie Riicksendung der Einzelabrufvertra-
ge der Dienstleister, dauerten liberwiegend sehr lange. Im
Mittel betrug die Zeitdauer vom Versand der Teilnahme-
vereinbarung der UVT-Kontaktstelle zum Betrieb bis zum
Abschluss des Einzelabrufvertrags mit dem Dienstleister
100 Tage. Diese Laufzeiten haben ihren Hintergrund in
rechtlichen Rahmenbedingungen, in den Anforderungen
bzw. Auslegungen der vertraglichen Regelungen, in der
Anzahl der Prozessschritte, in den vielen Schnittstellen
(,UVT-DGUV-Dienstleister-Dreieck”) sowie in den Fragen
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und zusatzlichen Klarungsprozessen, wie die Ergebnisse
der Evaluation zeigen. Beschwerdefélle waren fiir die Kon-
taktstellen aufwandig zu kldren, traten insgesamt aber
selten auf.

Die Ergebnisse der Evaluation zeigen aber auch, dass
sowohl Dienstleister als auch befragte Betriebe, die im
Rahmen des Pilotprojekts in die Betreuung kamen, mit
der Organisation sehr zufrieden waren. Dabei ging es um
Fragen zur Terminabstimmung und Einhaltung sowie um
die Auswahl der Beratungsthemen. Die Beratung selbst
wurde von einem Grof3teil der befragten Betriebe als kom-
petent wahrgenommen, da dabei sehrindividuell auf die
Betriebe eingegangen wurde.

Fiir die Betreuung forderliche Faktoren waren aus Sicht
der betreuenden Dienstleister ein betriebliches Interesse
am Arbeitsschutz oder die Teilnahme am Unternehmer-
modell. Hinderlich dagegen waren fehlende Kenntnisse
der gesetzlichen Pflichten im Arbeitsschutz.

Fordernde und hemmende Bedingungen hinsichtlich des
Pilotprojekts Zentrumsmodells wurden auch iiber die
SWOT-Analyse aus den Angaben der Personen in den Kon-
taktstellen ermittelt. Demnach liegen die fordernden Fak-
toren in der Zusammenarbeit der Akteure des Projekts,

in der Kommunikation und der Unterstiitzung im Rahmen
des Projekts, in den geschaffenen Standards sowie den
festgelegten Prozessabldufen. Auch das Fachwissen,
was Uber die Laufzeit aufgebaut wurde, zahlt dazu. Hem-
mende Faktoren in der Organisation und den Prozessen
des Projekts bestehen in der komplexen Umsetzung des
Konzepts in der Praxis. Diese wird als kompliziert, auf-
wandig und biirokratisch beschrieben. Weitere liegen in
der Dokumentation und dem notwendigen Datenmaterial
aufverschiedenen Seiten, in nicht ausreichenden perso-
nellen Ressourcen bei den Kontaktstellen, im gesamten
Workflow sowie auch in der Kommunikation in einzelnen
Abschnitten des Ablaufs.



Kernaussagen zu den Ergebnissen sowie Ableitung von Empfehlungen

4.1.3 Kernaussagen zur Ergebnisqualitat

Veranderungen in den Betrieben

(Umsetzung Gefdhrdungsbeurteilung, Manahmen zur
Organisation des Arbeitsschutzes)

Im Allgemeinen fordert die Betreuung die Erstellung der
Gefahrdungsbeurteilung in den teilnehmenden Betrieben,
fuhrt aberin vielen Fallen noch nicht zu ihrer vollstédn-
digen Umsetzung. Zwar verringert sich nach der durch-
gefiihrten Betreuung der Anteil an betreuenden Dienst-
leistern, der angibt, dass keine Gefdhrdungsbeurteilung
vorhanden ist, um 23 Prozentpunkte, dennoch sind es fast
60 % der Dienstleister, die auch noch nach der Betreuung
angeben, dass keine Gefahrdungsbeurteilung vorhanden
ist. Erklarungen dafiir finden sich vor allem im Faktor Zeit:
fehlende Zeit der Betriebe, die Gefdahrdungsbeurteilung
umzusetzen, deutlich mehr benétigte Zeit, um tiberhaupt
eine Gefdhrdungsbeurteilung zu erstellen und das Prob-
lem, dass im Rahmen des Projekts mitunter der Erstkon-
takt im Betrieb gleichzeitig auch der Letztkontakt war.

Als positiver Effekt der Betreuung im Rahmen des Projekts
kann festgehalten werden, dass sich in manchen teilneh-
menden Betrieben die Qualitdt der Gefahrdungsbeurtei-
lung verbessert hat, allerdings nicht bei allen. Hinsichtlich
der Gefdhrdungsbeurteilung beziiglich der Tatigkeitsarten
sind es beim Erstkontakt 37 % der Dienstleister und bei
der Berichterstattung 57 % der Dienstleister, die diese
fiirangemessen halten. Beziiglich der Gefdhrdungsarten
halten beim Erstkontakt 30 % der betreuenden Dienstleis-
ter die Gefahrdungsbeurteilung fiir angemessen, gegen-
liber 54 % bei der Berichterstattung. Gleichzeitig schdtzen
etwas mehr als 10 % der betreuenden Dienstleister auch
nach der Betreuung die Qualitat der Gefahrdungsbeurtei-
lung als nicht angemessen ein.

Die betreuenden Dienstleister haben zu vielen MaBnah-
men der Organisation von Sicherheit und Gesundheit

im Betrieb beraten; einige Beratungsthemen waren auf-
grund der BetriebsgrofRen aber nicht relevant (z. B. ASA)
und wurden deshalb nicht angesprochen. Die Einschat-
zungen der betreuenden Dienstleister zur Umsetzung der
Mafinahmen der Organisation des Arbeitsschutzes waren
sowohlvor als auch nach der Betreuung verhalten. Der
Anteil derjenigen Dienstleister, die Malnahmen als umge-
setzt ansehen, liegt fiir die meisten Mafinahmen nach der
Betreuung zwischen 30 % und 50 %. Auffallend dabei ist,
dass einfach umzusetzende Mafnahmen, wie der Zugang
zu Vorschriften und Regeln fiir alle Beschéftigten, den
starksten Zuwachs aufzeigen.

Aus Sicht der befragten Betriebe, die ihre Angaben vier

bis acht Wochen nach der Betreuung machten, liegen die

Umsetzungswerte deutlich hoher. Die folgenden Maf3-

nahmen werden von einer gro’en Mehrzahl der befragten

Betriebe als umgesetzt angesehen:

o Ubertragung von Pflichten und Verantwortung im
Arbeitsschutz auf die Fiihrungskrafte,

 regelmdfige Unterweisungen,

e Zugang zu Vorschriften und Regeln,

 Organisation des betrieblichen Brandschutzes und der
Ersten Hilfe,

« Priifung von Arbeitsmitteln sowie

o die Beriicksichtigung von Sicherheit und Gesundheit
bei der Planung von Arbeitsstdtten und Anlagen.

Aus betrieblicher Sicht ist auch die Integration von Sicher-
heit und Gesundheit in bestehende Arbeitsprozesse im
Sinne eines Konzepts bei 41% umgesetzt und ein Anteil
von 38 % befindet sich in Planung.

Ein geringer Anteil an Betrieben gibt dagegen folgende

Merkmale als umgesetzt an:

 Aus- und Fortbildung von Personen, die mit
Arbeitsschutz betraut sind,

« die arbeitsmedizinische Vorsorge mit individueller
arbeitsmedizinischer Beratung sowie

« die Aus- und Fortbildung von Brandschutzhelferinnen
bzw. -helfern.

Wirkung der Betreuung im Betrieb und Bewertung

der Wirksamkeit

Die Betreuung der Betriebe fiihrte in den meisten Fallen
dazu, dass die gesetzlichen Arbeitgeberpflichten im Be-
trieb bekannt sind und weitere MaBnahmen des Arbeits-
schutzes von den Betrieben umgesetzt werden kénnen.
Die Wirksamkeit der Betreuung wird von der Mehrheit der
befragten Betriebe (zwischen 60 % und 70 % fiir die abge-
fragten Aspekte) insgesamt positiv bewertet. Das wiede-
rum kann als gelungener Ausgangspunkt fiir das Weiter-
verfolgen von Aspekten zu Sicherheit und Gesundheit im
Betrieb angesehen werden. Forderlich auf die Wirkung der
Betreuung wiirde sich aus Sicht der Dienstleister und der
befragten Betriebe ein nachhaltiges regelmafiiges Bera-
tungsangebot auswirken.
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Bewertung des Pilotprojekts Zentrumsmodell und
Optimierungsmoglichkeiten durch die Dienstleister,
Betriebe und Akteure

Insgesamt wird das Pilotprojekt Zentrumsmodell sowohl
von den Dienstleistern, die teilgenommen haben, als
auch von den befragten Betrieben positiv bewertet. Die
Zustimmungsquoten liegen bei knapp 80 % der betreu-
enden Dienstleister und bei 87 % der befragten Betriebe.
Direkte Optimierungsmadglichkeiten liegen aus Sicht der
Dienstleister am h&ufigsten in einer Reduktion des Auf-
wands fiir die Zulassung und die Dokumentation der Be-
treuung. Fiir die befragten Betriebe sind es Themen des
organisatorischen und zeitlichen Ablaufs. Eine Fortset-
zung der Betreuung nach dem Pilotprojekt bestatigten
zwei Drittel der betreuenden Dienstleister und die Halfte
der befragten Betriebe. Offen bleibt, ob damit eine dauer-
hafte Betreuung nach DGUV Vorschrift 2 geschaffen wer-
den konnte.

Chancen und Risiken und damit Optimierungsmdoglichkei-

ten fiir das Projekt konnten {iber die Abfrage bei Kontakt-

stellen und Projektpartnern ebenfalls identifiziert werden.

Daraus ergeben sich folgende Feststellungen:

« Eswurde eine deutliche Notwendigkeit fiir eine digitale
Losung (bspw. einheitliche Plattform) riickgemeldet,
um einen einfachen Zugang fiir Betriebe, Dienstleister
und Unfallversicherungstrager zu gewahrleisten, die
Komplexitdt zu reduzieren und klare Kommunikations-
strukturen zu etablieren.

« Eine konkrete Ressourcenplanung ist fiir die betei-
ligten Unfallversicherungstrdager unabdingbar und
im Vorfeld zu beriicksichtigen, insbesondere was
Personalkapazitdten sowie den Schulungs- und
Informationsbedarf betrifft.

 Der personliche Kontakt und die direkte Ansprache
sowie Soft Skills haben sich als sehr wichtig und niitz-
lich erwiesen und fungierten als weitere ,Tiroffner”

der beteiligten Berufsgenossenschaften in die Betriebe.

« Ein transparentes und standardisiertes einheitliches
Verfahren bietet Vorteile fiir alle Betriebe, Dienstleister
und Unfallversicherungstrager.

 Die Vereinfachung des Workflows, verbunden mit einer
Reduktion von Schnittstellen und der Verkiirzung von
Prozessen ist ein Weg, um den Aufwand zu verringern
und die Beteiligung durch Dienstleister und Betriebe
zu erhéhen.

 Ein kombiniertes Angebot von betriebsarztlichen
und sicherheitstechnischen Betreuungsleistun-
gen durch Dienstleister kann fiir Betriebe weniger
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Aufwand bedeuten und kénnte zur Zusammenarbeit
der Professionen beitragen.

» Damit einher geht die praxisgerechte Modellgestaltung,
die weniger Vertragswerk umfassen und einfache, aber
dennoch rechtskonforme Prozesse schaffen soll.

« Begrifflichkeiten sollten so gewahlt werden, dass diese
von Betrieben und Dienstleistern leicht verstanden wer-
den. Das steht mit der Akquisestrategie und Ansprache
der Betriebe (vor allem Anschreiben), die entscheidend
fiir den Zuspruch zu einem optimierten Modell waren,
in enger Verbindung. Kosten, Nutzen und Transparenz
mussen einfach und liberzeugend dargestellt, Missver-
standnisse, die zu Beschwerden fiithren kénnen, ver-
mieden werden.

4.2 Zielerreichung

Ausgehend von den Ergebnissen kann die jeweilige Errei-
chung der Teilziele des Pilotprojekts Zentrumsmodell wie
folgt beurteilt werden.

o Mehr KKU als zuvor lassen sich nach DGUV Vorschrift 2
in Verbindung mit ASiG betriebsdrztlich und sicher-
heitstechnisch beraten.

Der urspriingliche Zielwert von 400 im Pilotprojekt
Zentrumsmodell betreuten Betrieben wurde zu 83 %
erreicht. Um weitere bislang nicht betreute Betriebe
zur Teilnahme zu motivieren, wére zusatzlicher Auf-
wand erforderlich gewesen. Die Betreuung durch bei-
de Professionen konnte in den teilnehmenden Betrie-
ben nur zu einem geringen Anteil umgesetzt werden.
Der Schwerpunkt der Betreuungen lag in der Beratung
durch Fachkrafte fiir Arbeitssicherheit.

 Das Betreuungsnetzwerk sichert die Qualitdt des
Beratungsangebots.

Durch verschiedene MaBnahmen, den Aufbau und die
Prozesse im Pilotprojekt Zentrumsmodell wurde die-
ses Ziel im Grof’en und Ganzen erreicht. Die Struktur-
qualitdt wurde {iber das Zulassungsverfahren gesichert,
allerdings ist es in der bisherigen Form aufwandig und
zu wenig attraktiv. Die Erprobung hat gezeigt, dass die
Strukturqualitdt eine wichtige Voraussetzung, aber
noch keine Garantie fiir eine gute Prozessqualitdt und
Ergebnisqualitat ist.
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Die Prozessqualitdt war in den Betrieben bei der Betreu-
ung grundsatzlich gewdhrleistet, jedoch dauerten die
Prozesse sehr lange, u.a. aufgrund der vielen Schnitt-
stellen. Betriebe, die teilgenommen haben, waren aber
mit dem Pilotprojekt Zentrumsmodell zufrieden. Die
tatsachliche Qualitat der Beratung im Betrieb ist schwer
festzustellen. Es gab allerdings Hinweise fiir eine {iber-
wiegend gute Beurteilung der Beratungsqualitdt. Prob-
lematisch fiir die Beurteilung durch die Dienstleister war
der fehlende zeitliche Abstand zwischen dem Erstkon-
takt und der Durchfiihrung der Beratungsleistung. Meist
besuchte der Dienstleister den Betrieb einmal und fiillte
dabei gleichzeitig den Erstkontaktbogen (Anlage 6) als
auch den Bogen iiber erbrachte Leistungen (Anlage 7)
aus. Eine Entwicklung kann in diesen Fallen kaum fest-
gestellt werden. Eine weitere Beratung erfolgte meist
nicht, es handelte sich also eher um eine punktuelle
Beratung, die zum Grofteil vor Ort stattfand. Die festge-
stellte fehlende Abstimmung und Zusammenarbeit der
Professionen weist darauf hin, dass der Beratungspro-
zess diesbeziiglich haufig verbesserungsbediirftig ist.

Die Ergebnisqualitdt wird im mittleren Bereich gese-
hen. Es konnten einige qualitdtsférdernde MaBnahmen
umgesetzt werden und ein Anstof fiir Veranderungen
wurde erreicht, dennoch besteht weiterer Handlungs-
bedarf. Mégliche spatere Verbesserungen aufgrund der
erbrachten Betreuungsleistungen wurden allerdings im
Rahmen der Evaluation nicht mehr erfasst.

Dienstleister haben méglichst kurze Wegezeiten zu KKU,
sodass betriebsdrztliche und sicherheitstechnische
Fachleute ressourcenschonend eingesetzt werden.

Dieses Ziel konnte vor allem fiir die Fachkrafte fiir Ar-
beitssicherheit umgesetzt werden. Durch die regionale
Ndhe zwischen Betrieb und Dienstleister konnten beide
zeitsparend in Kontakt kommen. Es ist ein dezentrales
regionales Netzwerk entstanden, weshalb Entfernungen
kurzgehalten werden konnten. Fiir die betriebsarztli-
chen Dienstleister war die Nahe zum Betrieb allerdings
schwacher ausgepragt. Weiterhin muss beachtet wer-
den, dass das Ergebnis insgesamt in anderen Regio-
nen anders aussehen kann und bestimmte Vorausset-
zungen, z.B. eine entsprechend hohe Beteiligung von
Dienstleistern, gegeben sein miissen, damit ein funkti-
onierendes regionales Netzwerk entstehen kann.

4.3 Empfehlungen und Anpassungen fiir ein
zukiinftiges betriebliches Betreuungs-

netzwerk

Das Zentrumsmodell war ein gemeinschaftliches Pilot-
projekt der DGUV, BGW, BGHM und BGHW, welches vom
IAG durch eine umfangreiche Evaluation begleitet wurde.
Es wurden im Rahmen des Projekts in einer Modellregion
komplett neue Strukturen und Prozesse aufgebaut, um
Kleinst- und Kleinbetrieben ein regionales Angebot fiir die
sicherheitstechnische und betriebsarztliche Betreuung
anbieten zu kdnnen.

Aus den im vorliegenden DGUV Report dargestellten Er-
gebnissen aus der Qualitdtssicherung und Evaluation des
Projekts werden folgende Fragen, Hinweise und Anregun-
gen abgeleitet, die bei einer eventuellen Weiterentwick-
lung und Ausdehnung des Zentrumsmodells tber eine
Region hinaus gepriift werden sollten.

Folgende Fragen sollten grundsatzlich geklart bzw. bei
den Uberlegungen zu einer méglichen Ausgestaltung
beriicksichtigt werden:

o Kdnnte ein zukiinftiges betriebliches Betreuungsnetz-
werk dauerhaft die gesetzten Ziele erreichen?

Konnte es grundsatzlich in der Flache funktionieren?

o Wie wiirde sich ein betriebliches Betreuungsnetzwerk in
den Markt einsortieren? Wiirde es eine Konkurrenz zum
freien Markt, weil Ressourcen gebunden werden, die
sonst anderweitig verfiigbar wadren, oder wére es geeig-
net, zusatzliche Ressourcen zu mobilisieren?

 Bestiinden tiberhaupt ausreichend Ressourcen am
Markt? Wie und mit welchem Aufwand kénnten vor
allem betriebséarztliche Ressourcen mobilisiert werden,
die einen grofReren Bedarf decken kénnten?

o Wie viele Unfallversicherungstrager miissten sich
beteiligen, damit eine flachendeckende Einfiihrung
funktioniert und wie viele UVT sind interessiert, sich
zu beteiligen?

o Wie lieBe sich die Information, Motivation und Anspra-
che von nicht betreuten Kleinst- und Kleinbetrieben
verbessern und wie hoch ware ihr Bedarf vor dem Hin-
tergrund der hohen Fluktuation dieser Art von Betrieben
in vielen Branchen?

o Wie kdnnte ein betriebliches Betreuungsnetzwerk so
weiterentwickelt werden, dass es fiir UVT, Betriebe und
Dienstleister ein attraktives, praxisnahes und realisier-
bares Modell ware?

o Welche Instrumente der Qualitdtssicherung wéren lang-
fristig notwendig, sinnvoll und umsetzbar?
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» Welche Formen der Finanzierung kdamen fiir den Auf-
bau sowie die Aufrechterhaltung des betrieblichen
Betreuungsnetzwerks und die Betreuungsleistungen in
Betracht und kénnten empfohlen werden?

» Wie lieBBe sich das Kosten-Nutzen-Verhdltnis optimal
gestalten?

» Welche Funktion sollte das betriebliche Betreuungs-
netzwerk erfiillen — moglich: von Impuls geben bis hin
zur langfristigen Bereitstellung eines Rahmens fiir die
Betreuung?

Nach der Klarung dieser grundsatzlichen Fragen und der
Entscheidung, ob ein UVT-Ubergreifendes Betreuungs-
netzwerk entwickelt werden soll, scheinen eine Reihe von
Anpassungen in enger Zusammenarbeit der Unfallversi-
cherungstrdager und der DGUV erforderlich zu sein, bevor
ein weiterentwickeltes Modell am Markt angeboten wer-
den kann.

Dazu gehoren:

o Moglichkeit und Bereitschaft, Ressourcen
(insbesondere Personalressourcen) und finanzielle
Mittel bereitzustellen,

 Kldrung der notwendigen Rollen der Akteure im
Betreuungsnetzwerk,

 Vereinfachung der Struktur und Verringerung von
Prozessschritten und Schnittstellen im Workflow;
ggf. dezentrale Abwicklung,

» Verwendung einheitlicher Standards und gemeinsamer
Vorgehensweisen des Betreuungsnetzwerks,

o Moglichkeit, bereits bestehende UVT-Betreuungs-
systeme in das zukiinftige Betreuungsnetzwerk zu
integrieren,

« Digitalisierung von Prozessschritten und vertraglichen
Regelungen, um einen niederschwelligen und leichten
Zugang zur Betreuung zu ermoglichen,

 Priifung und Reduktion bzw. Konkretisierung der ver-
traglichen Regelungen, der einzureichenden Unterlagen
sowie der Dokumentationen im Betreuungsnetzwerk,

 Verdeutlichung von Vorteilen fiir Betriebe und Dienst-
leister bei einer Beteiligung,

« Priifung der Preisgestaltung fiir Betriebe und der
Verglitung fiir Dienstleister,

» Entwicklung eines Ansprachekonzepts und einer wei-
terflihrenden Kommunikationsstrategie, um Betriebe
gezielt und bedarfsbezogen anzusprechen und ihnen
einen niederschwelligen leichten Zugang zur Betreuung
zu ermdglichen (Problemldsung fiir den Betrieb),

86

« Schaffung von regionalen Netzwerken der Praventions-
fachleute der UVT, einschlieBlich einer umfassenden
Information durch Praventionsmitarbeiterinnen bzw.
-mitarbeiter, die im Rahmen ihrer Beratung der Betriebe
auf das Angebot hinweisen kdnnen,

« Informations- und Schulungsoffensive, um den
Kenntnisstand zu den gesetzlichen Anforderungen
bei Kleinst- und Kleinbetrieben im Sinne der DGUV
Vorschrift 2 und {iber den Nutzen der Integration von
Sicherheit und Gesundheit im Betrieb zu erhéhen.

Zusammengefasst sollte das zukiinftige Betreuungs-
netzwerk tiber folgende Komponenten verfligen:
einfach // gemeinsam // bedarfsorientiert, an den
Betrieben ausgerichtet // funktionsfdhig // digital.
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